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مقدمّة المؤلف 


دعتني الضرورة في احد الأيام الى القسيام بدراسة مقتضبة عن مرض 
الإستوااس :هذا اارض الي اللاي يثير قلق الانسان. وما أن نشرت القسم 
الأول منها حق انهالت علي الاسسئلة والاستفسارات وتكررت المواتف 
والمراجعات بشكل يبعث على الدهشة والاستغراب . والدهشة الكبيرة كانت 
بسبب كثرة الناس الذين يعانون من هذا المرض العصبي ويبحثون عدن سبيل 
معالجته والانعتاق من تأثيراته . 

أوَكّد هنا انني لست طبيباً ولا طبيباً نفسانياً؛ فكان من البديهى والحال هذا ان 
ارك الزاسي الرذوق الالكه امن من أجل القين واللبعرى ركان ذلات 
التصرّف من قبي مدعاة لتعجب الكثيرين منهم اذ كيف يُتاح لمثل هذا الكاتب 
الذي يتحدث من صمي معاناتهم أن يصيرٌ م بعجزه في مجال العلاج . 

واشير ألى ان تلك المراجعات ما أنفكت متواصلة حي يومنا هذا وانني ما 
رلك طق فق اللاخطله اكر وين الموات الذى كنت اعرهه ل سني" 

لقد وضعتني كثرة الاستفسارات والمراجعات في حالة من الشك 
والوسوسة!! ودفعتني الى التعمق في دراسة هذا المرض وتقصّي أبعاد شخصية 
المريض واوضاعه وأسباب المرض وعوامل تفاققه واساليب علاجه. فحصلت 
على معلومات في هذا امجال اكثر سعة وعمقاً. 

والكتاب الذي بين يديك هو حصيلة الجهود التي بذلت هذا الغرض وآمل ان 


يستفيد مته القراء او المصابون بهذا الداء. 

لا بد لي من التأكيد ثانية على ان هذا الكتاب لا بهتم بمعالجة المرضئ ولا 
بتعيين الدواء الناجح في مكافحة هذا الداء. وعلى المصابين بهذا المرض مراجعة 
الاطيّاء والاطبّاء النفسانيين, على ان من يقرأ هذا الكتاب قد يحصل على فائد تين 
رئيسيّنين همأ: 

.ان المصاب بالوسواس يدرك مصدر نشوء مرضه لأنّ جرد أدراك ماهية 
المرض يؤثر في تسريع العلاج أو التخفيف من حدّة المرض على ادنى تقدير . فا 
اكثر المرضئ الذين اطّلعوا على دواعي وساوسهم وسخروا من تصرفاتهم 
السايقة وتمكنوا من التخلّص من الوسواس الفكري والعملي عن طريق تقوية 
جوانب الايمان والارادة. 

٠‏ نان تكون مضامين هذا الكتاب مفيدة للوالدين والتربويين وتزوّدهم 
بالمعلومات اللازمة منصوص اساليب التربية وكيفية التعامل وهذا لا يخلو من 
فائدة مهمّة وهى الوقاية من المرض. ومن البديهي ان الوقاية انفع ككثيراً من 
العلاج . ش 

فان تحققت للقراء هاتان الفائدتان من هذا الكتاب نكون قد وفقنا للحصول 
على اجر الجهود التى بذلناها في هذا المغمار فقد كان الهدف المتوى هو تقديم نوع 
من الخدمة والاحسان للمصابين بهذا المرض وكلي ايمان بأن الله لا يضيّع اجر 
الممسنين. 


لك 


١‏ تعريف الوسواس 


الوسواس أسمد أكثر الاسعتلالات العصبية شيوعاً بين الناسء ويندشر بشكل 
ظاهر وخفي» ليس في مجتمعنا فحسبء وأنما في جميع المجتمعات الانسانية 
المتحضرة وغير المتحضّرة: ويمكن ملاحظة عيّنات منه في أوساط الرججال 
والنساءء والاطفال والاحداثء والشباب والكبار. وحتى الشيوخ والطاعنين في 
السن بأشكالٍ وانواع مختلفة: الا أن بعض انواعه يزداد بين الجنسين على 
اختلاف أعمارهم. " 

ولا بد من الاشارة الى أن أكثر المصابين بالامراض العصبية؛ يعانون من 
الاضطراب والتشويشء ويليهم في الدرجة الثانية المصابون بالوسواس الذين 
يُشكَلون الطائفة الثانية من المصابين بالامراض العصبية. إن جميع أنواع 
التوترات العصبية تسلِب الاستقرار والهدوء من الافراد, الا أن أيَا منها لا يبلغ 
مبلغ الوسواس من ححيث الانعكاسات الاجتماعية: حيث نصادف في عض 
الحالات» مرضى طردوا حتئ أطفالهم الرّضعء ورفضوا تحمّل مسؤولية تربيتهم 
ورعايتهم. 


لات 


المعنى اللغوي للوسواس 

الوسواس كما يفهم من اسمه. عبارة عن مرض خاصء وتخمصوصيته البارزة 
هى الوسوسة او حالة الوسواس. ويعبّر عنه في اصطلاح اللغويين باحديث 
النفس»). إي الكلام الذي يدور في باطن الانسانء والقوة الوهمية ولكن القوية. 
والقادرة على امر الانسان ونهيه. ودفعه لارتكاب عمل ماء أو اجباره على 
اجتناب أمر معين. ْ 

ووردت كلمة الوسواس فى بعض الآيات القرآئية بمعنئ الاقكار العبثية 
والمضرة التي ثُراود الذهن. وندرك ‏ حال تحققها فى الواقع الخارجي - بانها 
كانت أمراً باطلاً وعيثياً. وهو في القرآن بمعنى حديث التفس والكلام الصادر 
من الباطن؛ سواء كان من قبل الشيطان او من ذات الانسان. واشار تفسير مجمع 
البيان الى أن الوسواس مشتق من الوسوسة:. أي الدعوة الى شيء ما ينداء خفي. 
واعتبره تفسير الميزان بأنه ذلك الشىء الذي يجعل الانسان يتحدث مع باطنه 


و... الخ . 


الوسواس في اصطلاح علماء النفس 

يعرف علماء التفس الوسواس بأنه من جملة الاحتلالات العصبية الشديدة 
والحادة. التى تسلب المصاب توازنه النفس والسلوكيء وتعرضه إلى مشاكل 
جمّة تحول دون انسجامه مع محيطه. وهذا الاختلال وفقدان التوازن له طبيعة 
علنية وواضحة. ويرى بعضهم أن الوسواس يعد نوعاً من التّهك العصبي أو 
العجز عن التخلص من الشكوكء والذي يتسم باضطرابات عاطفية اللفسية: 


ع ربب 


وذهنية خاصة. وتصدر عن المصاب به تصرفات غير مألوفة. واخصيرا يعتقد 
بعض علماء النفس أن الوسواس يعد نوعاً من انواع العصاب النفسي. الذي 
يلجأ فيه المصاب الى سلوك غير مقبول في المجتمع. بُغية الدفاع عن نفسه امام 
الاضطراب والقلق . وعلى اية حالء فان علماء النفس يتفقون جميعاً على اعتبار 
الوسواس مرضاً واخختلالاً في السلوك. ويقولون بأن المصاب به. يعيش وضعاً 
غير طبيعي. ولا مناص من خضوعه للعلاج؛ من اجل أنقاذه والمحيطين به. 


الوسواس كما ذكر عبارة عن هواجس نفسية تأتي على شكل أفكار, 
وأوهامء وميول ورغبات او اندفاع مصحوب بمشاعر أكراء داخملي جارف. 
واساأس ذلك هيجان داخلى حاد. يتجسد على هيئة سلوك غير متزن لدئ 
الانسان. وتظهر هذه الأفكار والاحاسيس - والتي تسبسب فى ازعاج الآخرين - 
بشكل لا أرادي فى القسم الشعوري من الذهن. حيث تكون في حالة مواجهة 
وتضادٌ مع (الأنا)» أو مع شخصيته الأصلية حسب اصطلاح علماء النفسء 
متسيّبة في أيجاد الاضطراب . وبسبب الآثار والابعاد المختلفة لهذا المرضء فقد 
أطلق عليه البعض أسم الاختلال العصبى العميقء فيما أطلق عليه آخرون اسم 
الاختلال العصبي ‏ النفسي. والاثنان يحكيان عن الضعف الحاد للمريض. 


رأي علماء التحليل النفسي 
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لين غالباً ما تكون وهمية ونخاطئة ‏ على الانسان الى درجة تسلبه الاخختيار 
والارادة وحمل المريض على القيام بتصرفات تتعارض ورغبته الحقيقية. 

يجد المريض نفسه في هذه الحالة. مكرهاً على ممارسة فعلٍ يعتقد هو 
بعيثتهة الاانة يظن يعدم استطاغعة التخلص من هيمتته. ويتقول عؤلاء يأن 
الغرائز المهملة تجد طريقها من قسم اللاشعور الى داخل قسم الشعور في 
الذهن, وتبرز مصحوبة بعقيدة او عقائد مختلفة. 


الفرق بين الوسواس والخوف. 

يختلف الوسواس عن الخوف. وإن بدا فى بعض الحالات ‏ خطأ كأنه 
والخوف والاختلالات العقلية. والصرع. وحالات الشيزوفرينيا الحادة شيء 
واحد. واختلافه عن الخوف يكمن في أن الخوف لا وجود له احياناء بينما 
الوسواس موجود. والخوف يككون عادة من شيء ممحدد أو مصدر معين: فى 
عي اال الوسواسى يلور حوق قناع ولوق راك سس رطاف والشيوقت 
مرضٌ يتعلق غالبا -بذات الشخصء بينما الخوف الوسواسي يتعلق بالآخرين» 
واللعوقير سمي :لزه اإتزيةلويتوفاطتي وتتقيقة فق آنالفوسوامن يتعيل 
بغير وجود هذا الشيء. وفى الواقع لو اعتبرنا الوسواس نوعاً من انواع الخوف. 
فلا بد من اعتباره نوعاً من انواع الخوف اللامنطقي وآلذي لا أساس له. 


الفرق بين الوسواس والاجبار 


يختلف الوسواس عن الاجبار فالوسواس اجبار يحصل أثر المخاوفب غير 
المنطقية؛ ويؤدي الى الحد من الاضطراب والقلق. بخلاف الاجبار الناتجم عن 


الغير الذي يتسبب فى ايجاد القلق والاضطراب. فمثلكٌ لو أجبرنا شخص ما 
واضطّرنا الى القيام بعمل معين لا نرغب فيهء نشعر بعد الانتهاء منه. بالحقد على 
من اجبرناء ونسعئ الى تغذية هذا الحقد واثارته حتى يحين اليوم الذي نفرغ فيه 
هذا الحقد ونزيل العقدة بالانتقام, 

ولهذا السبب يشعر المرء بعد الاجبار, بالتثاقل والانزعاج والالمء فى حين 
عسل ان الانسيار الناتيم خرن الوندوادي شتموة بالرايطة والهدوء وا كينة سال 
الانتهاء من العمل المعين» وان كنا لا نرغب القيام بذلك العمل؛ ويشعر المريض 
من بعده بنوع من الارتياح والبهجة بداخخله. 

يختلف الوسواس ايضاً عن عض الحالات الاخصرئ مثل الهستيريا 
والانعتلالات المرتبطة بالجئون. حيث لا نريد الآن الخوض فى تفاصيلها. 


اس 


؟ الغرازاحت الوسواسن واأعراضه 


تُعتبر الاستجابة الوسواس من اكثر الامراض العصبية شيوعاً بين الناس. 
ويعانى الكثير من الأفراد من الابتلاء بهذا المرضص. وتوجد حالاته غير الحادة 
عند أكثر الافراد بنحو أو آخر على هيئة افكار وأعمال لا إرادية. وتتجلئ لنا 
بصورة شلك وترددء وعدم أمكانية التركيز الذهني؛ وشرارات وتصرفات شير 
مألوفة. وبالطبع لا يلتفت الافراد لهذا الأمرء لانه ليس بتلك الدرجة من الشدة 
التى تصل إلى -حد الحيلولة بين المرء وممارسته لاعماله ونشاطاته الاجتماعية. 
وترجة حرطتةلعادة قرس ارك الدين مون أعتبازف مرضئ حقا لانهم 
يهدرون جل تفكيرهم وأوقاتهم وحياتهم في الوساوس بشكل كامل. إذ يجد 
الشخص نفسه مكرهاً على الاتيان بأعمال ليست لصالحه ولا لصاليح الآخرين. 

تلاحظ الحالات الخفيّة للوسواس حتى عند الاشخاص الطبيعيين ايضاًء 
وتتجلئ على شكل الاعتقاد بالخرافات» والاوهام وبعض الممارسات والاعمال 
المرتبطة بهذا المعنئ. والتي لا يعتبرها الناس مرضاًء لكثرة تداولها وشيوعها 
بينهم. بينما لو تأملنا فيها بشكل جيف لرأينا بآن هذه المعضلة بحد ذاتها قابلة 
للشراسة أيضا: 


اه 


آثار واعراض الوسواس 


تشير التحقيقات الئ انّ أولى اعراض الوسواس تظهر لدئ الاطفال في السنة 
الثانية من اعمارهم؛ حيث يهتم الطفل كثيراً بالمحافظة على التعامل والآداب 
بوتيرة واحدة. ولا يتسير تشخيص اعراضه بشكل جين الا اذا كانت مصحوبة 
بحالات الهيجان العصبي. أو اذا تسببت في عدم الانسجام المحاد. 

تتكون اعراض هذا المرض من الآداب والتقاليد المتحجّرة والخالية من 
المرونة. التى تأخذ بعداً شكلياً أخَاذاً فى اغلب الاحيان: ويكتسب الالزا 
ولجنا زات غير المألوفة. وتكرار الكلمات والاعداد في هذا المرض اهمية 
كبيرة. ومن اعراضه الأولية الخوف. وتكرار اسلوب معين من التفكير. والشك 
فى الاعتقادات والتصورات. وبالتالي الشعور بالا-جبار. ويعانى المصاب من 
عزالة القلق الدائم نتيجة لاهتمامه المستمر بأمر ماء كإغلاق الابواب»ووضع 
الاشياء فى مكان معينء او لمسهاء أو البحث عن شيء ما فى بعض اللحالات 
وتهيمن في الغالب على المصابين هواجس فكرية ووساوس لا تستند الى 
الواقع. فيتصرفون وفقاً لها. ويعدٌ الضعف الروحي من الاعراض البارزة لهذا 
المرضء. وسنبحث جوانب الوسواس وأبعاده واعراضه باسهاب فى موضوع 
صور الوسواس. 


صور الوسواس 


يتجلن الوسواس بصور مختلفة. ويمكن ملاحظة الحالات التالية عند 
المصاب: 


اك لأس 


١‏ - الاجتئاب: وهو احد صورالوسواس الذي يظهر فيه سلوك المصاب 
بهيئة اجتناب الاشياءء والامورء والتصرفات. ان اهم واكثر صور هذا الاجتناب» 
الذي يتجلئ في تجنب التنجاسات. تلاحظه في الاغتسال المفرط والمتكرر. 

ومن الممكن مشاهدة امرأة أو رجل يغسل يديه؛ أو آنيته. او قطعة قماش 
لعدة مرات. ومع ذلك يعتقد بأنها لم تطهر ويبقئ يصب الماء على جسمه لفترة 
طويلة متنقلاً من جهة الى احرئء ويظن انه لم يزل غير طاهرء أو أن غسله ليس 
صحيحاً. وبعض هؤلاء يبقون تحت الماء الى ان يفقدون الوعى او يصابون 
ببعض الامراض الجسمية. 

ان الافراط في الاغتسالء وتعقيم المواد الغدائية والخضروات. وتغيير 
الملابس وغسلها من الامور التي غالباً ما تتكرر. ولا شك ان اصل النظافة يعد 
امراً جيداً. الا ان هذا النوع من النظافة فيه ضرر كبيرء ويعيق المرء عن اعماله 
ويبعده عن سيره التكاملي . 

ومن خلال سعي الشخص لاستنقاذ نفسه من هذه الحالة شراه يعمد الى 
بعض الافكار والاعمال وكأنّها لا مناص منها. وغالبا ما يستحوذ عليه اليأس من 
امكانة المكنات هده السنازسنات ]لذ يرع انلها طابعا ريا عقروض] عليف وهذا 
ما دفع علماء التحليل النفسى الى الاعتقاد ان تكرار غسل اليدين رمز للتطهر من 
الذنوب والتخلص من الاضطراب. انّ هذا التصرف لا يعتبر هذيانا ولكنه شبيه 
بالهذيان. 

؟ -التكرار والمداومة: وهذا ايضاً من الاعراض الاخرى للوسواس. حيث 
يكرر المصاب عملا عبثياً وغير مثمر. ويداوم عليه دون فائدة ترجئ من ورائه. 
ويشعر كأنَّ هناك قوة داخلية تجبره على تكرار ذلك العمل . وأحد مظاهره هو 


التكرار وأعمال الغسل غير المجدية. والتي تتميّر بالتشابه والتكرار. ومن 
مظاهره الاخرئ ما يلاحظ في مسألة ارتداء الملابسء حيث يرتدي صلابسه 
احياناً ويشلعها عدة مرات» وهذا التكرار يمنحه الهدوء والسكينقة ومن هنا 
يمكن اعتبار تصرفه نوعاً من رد الفعل الدفاعي فهو يشعر بالاجبار فى عمله 
هذا ولا يمكنه الامتناع أو الكفف عنه. 

التردد: ان عدم الججزمء والتذبذب والتردد في الأمورء تعد من الصور 
الاخرئ للوسواس لفالشخص غير قادر على اتخاذ القرار شعن جديدء أو 
الوصول الى تتييجة تذكر عند الاقدام على اتخخاذ القرار. ومن الممكن أن يقبل 
امراً ما أو يرفضه في آن واحد. كأن يصدّق ولا يصدقء ويتردد؛ هل يؤدّي هذا 
العمل امر لل ولهذه الحالة صورة دائمية. 

فاذا لمس شيئاً ماء يحصل لديه شك فيما أذا كان قدتنجس أم لاء حتى وإن 
كان الشىء منشفة او ستارة جافة معلقة فى الغرفة, ومر أجل التخلص من هذه 
الحالة. يشرع بإحضار الماءلتطهير نفسه. وفي بعض الاحران تصل به حالة 
الشك الى الحد الذي يعجز فيه عن الاختيار بين مسألتين أو برجيح احداهما 
على الاخمرى. فهو يغلق حنفية الماء مثلا فيحصل لديه شك هل اغلقها ام لا ؟ 
ويغلق الباب. ثم يشك هل أغلقه أم لا ؟ وتؤثر هذه الحالة احياناً على جميع 
نشاطاته النفسية. 

؛ -الشك فى العبادة: من الصور الاخرئ للوسواس الشك في العيادة, 
فعندما يريد المصاب ان يصلى مثلاً. يأتى بالاقامة ويكبّر تكبيرة الاحرام. 
وبعدها يشك هل تلفظ تكبيرة الاحرام بشكل صحيح ام لا؟ وهل كانت نية 
الاقتداء بالجماعة صحيحة أم لا؟ وهل صلَى ركعتين أم ثلاث أم خمس؟ وهل 


3" 


نوئ لصلاة الظهر ام لصلاة المغرب ؟ وهل أتئ بالحمد والسورة وبالركوع 
والسجود أم لا ؟ ... الخ. 

هذه الحالة من الشك والتردد تسيطر عليه الى الحد الذي يبقئ فيه احيانا عند 
النية. بينما يكون الامام قد هوئ الى الركوع والسجود. ويسيطر الشك والتردد 
على «جميع جوانب حياته وعباداته بشكل كامل . 

ه-الخوف: ومن الاعراض المهمة للوسواس الصوف. والمراد به طيعا 
الخوف الكاذب والذي لا أساس له في الواقع الخارجي. حيث ينشأ من 
الوسوسة النفسية التى تثير مخاوفه من حصول هذا الحدث او ذاك او شلا 
تحصل الحالة الكذائية. أو هل يده قد تطهرت ؟ أو هل منشفته ما زالت نجسة ؟ 
و... الخ وأغلب المخاوف تأتى على نحو المحاذرة من النجاسات والحرص 
على النظافة . كما أن أغلب خوفه يكون من النجاسة والاوساخ. ون بسعضص 
الهواجس المبهمة في بعض الحالات طبعاًء مثل الخوف من قتل اطفاله. أو دفع 
زوجته وسقوطها وسقوط الاشخاص المراققين له. 

"-الدقة المقرطة: ومن الاعراض الاخرى للوسواس الدقة المفرطة. حين 
يسعئ المصاب الى ان يقوم بكل شيء. على اساس ترتيب ونظام صارمين. لثلا 
يحصل ما ليس بالحسبانء وهو لا يكل ولا يمل من هذه الحالة. والشيء 
المهم بالنسبة لهء هو أن تكون اعماله كلها دقيقة وغاية فى النظم. فمثلاً اذا لم 
تكن الاقلام مصفوفة ومنتظمة حسب الطول. تضطرب حالته. ويتصور ان كل 
شىء ليس على ما يرام ويحرص على أن توازي حافة الطبق حافة السجادق وأن 
يكون راس القلم متصلاً بحافة المنضدة:. أو أن تكون الاقلام موضوعة إلى 
جهة الشمال أو الجتوب و ... الخ. 
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/!-الاجبار والإلزام: يعر المصاب بداء الوسواس بححالة من الالزام 
والاجبار. تضطره الى القيام بجميع اعماله وتكاليفه بشكل آلى ويزداد لديه هذا 
الشعور باطراد الى درجة يهيمن معها على جميع أعماله وتصرقاته. ويعرّض 
حياته الخاصة والاجتماعية الى الخطر. ومن الممكن ان يرتبط هذا الاجبار 
والالزام بالحياة الشرعية للفرد. بحيث يرئ نفسه مضطرا الى القسم بشأن اي 
مسالة. أو أن يتوب توبة نصوحا من ذنب يكون تركه أولئ. ويبرز الشعور 
بالاجبار لدئئ المصاب أحياناء بحيث يرئ نفسه مجبرأ على دفع شخص ما من 
الطابق العلوي للعمارة. أو ان يدفع شخصا لتدهسه السيارة ولكته يضغط على 
نفسه بشدة فى سبيل الامتناع عن عمل كهذا. 

4 الشعور بالوصول الى طريق مسدود: يشعر المصاب بالوسواس 
احيانا. انه وصل الى طريق مسدود فى حل المسالة الفلانية. ولم يعد قادراً على 
الخروج بحل لها او السيطرة عليها بأني حال من الاحوال. ولذا يشغل نفسه بامر 
ما ويبقئ يكرره من أجل الخروج من هذا المأزق. ان مساعيه العابثة المتكررة 
والمتشابهة. وغسل يديه وثيابه لمرات عديدة دون نتيجة. ترتبط احياناً بهذا 
الأمر. فهو يتصور أنه إذا تخلى عن سلوكه هذا.ء فإنه سيقوم يتصرف غير 
مرغوب وغير مستساغ من قبله ومن قبل الآخرين فهو لا يرتاح الى البقاء بدون 
عمل ولا يحبّذ اللجوء الى هذه الممارسات غير الصحيحة. 

4-العناد والتعنّت: يلجأ المصاب فى بعض الحالات الى القيام بتصرفات 
معقدة ومصحوبة بالعتاد والتعنّت من أجل الحد من اضطرابه وتوئره النفسى. 
وقد ترافق ذلك رغبة بايذاء نفسه احيانا. ويبلغ اصراره وعناده في ذلك مبلغاً 


عقاءه 


كبيراً؛ حتى في مسألة ايذاء النفس. فإنه إذا لم يؤذ نفسه ولم يعاقبها.ء لا يقر له 
قرار ولا يهدأً له بال. أو أنه لا يرضئ عن نفسه. 

٠‏ الاعراض الاخرى: للوسواس علائم اخرئ أيضاً ستنذكر أهمها دون 
الخوض في شرح تفأصيلها: 

الانشغال العابث مثل الانشغال بعد قطع الكاشى (الموزائيك) فى ساحة 
الدار. أو اعمدة المسجد. 

-التأمل في طابوق البناء. وهل أنها مبنية ومصفقة بشكل دقيق ومنظم أم ان 
طابوقتين مثلاً خارجتان عن القياس بمقدار سانتيمترين؛ وهكذا. 

-تعديل وتنظيم ياقة القميص باستمرار والاهتمام بها دائماً. 

-مصّ الشفاه والشوارب او العيث بشعر الرأس وبأزرار الثياب. 

- انتصاب الكتفين والتأمل فيما إذا كانت قامته وهيئته منظمّة على ما يرام. 

ب اللحرص الشديد على شىء معين والحفاظ عليه ومراقبته مراقية شديدة 
حشية أن يؤخذ او يؤكل أو يلحق به ضرر ما. 

غلق باب الغرفة من الداخمل نتيجة لانعدام الثقةء ومراقبة باستمرار. 

انشغال الفكر بأن يكون طفلة مثلاٌ. قد وقع على الارض فى المدرسة 
واصيب بأذئء والذهاب اليه والسؤال عمنه. وتكدرار نفس الوسوسة له بعد 
الاطمثنان على سلامته اثناء طريق العودة. 

- ويتجلئ الوسواسء في بعض الحالات. في أن يجعل المصاب نفسه 
عرضة للتفرج عليه؛ وسرقة الاشياء غير الثمينةء واضرام النار في مكان ماء وخلع 
ثويه. والقلق. والتذرّع والأرق. وانعدام الشهية للطعام و... الخ بحيث يُشعر 
المحيطين به أنه قد نحن أو فقد عقله. ولا يمكن اثبات نعلاف هذا الامر, الا من 
خلال معاشرته والتحدث اليه فقط . 


مراحل الوسواس 

يمر الوسواس منذ نشوثئه وظهوره لدئ الافراد بمراحل متدرجة» ويصدق 
ذلك على 26٠‏ من المصابين. وينشأ لدئ غالبية الااأحداث بصورة فجائية 
ويرافقه الخوف والهلع عند اكثرهم. 

ويبدأ هذا السير من مرحلة الهدوء عند الاشخاص. ويصل بالتدريج الى ' 
مراحله الحادة. وفى بعض الحالات يتجسد على شكل هجمات فجائية 
وشديدة. بحيث يعم ويستفحل خلال فترة قصيرة من تأريخ ظهوره. 

من الممكن ان تكون شدة الاصابة بالوسواس وإحدة لدئ عدة اشتخاص. إلا 
ان إستمراره وتواصله وظهوره فيهم يكون مختلفاً فبعض المصابين اكثر وعياً 
ومقاومة ويسعون الى ان الى ان يُظهروا انفسهم وكأنّهم]قلابتلاء بهذا المرضء 
في حين أن الآخرين يستسلمون له ويذعنون له علنء ولهذا فاعراضه ضعيفة 
لدئ بعضهم. بينما هى حادة عند البعض الآخر. 


الوضع العقلى للمصاب 

يجدر أن نشير هنا الى أن وجود الوسواس ليس دليلاً على الضعف العقلى 
لدئ المصاب. فهو لا يفقد عقله نتيجة لاصابته يبهذا الممرضء وإن كانت 
تصرفاته وأفعاله ناتجة عن الوهم وتلحق الضرر به وبالآخرين . وبالمناسبة فانٌ 
التحقيقات دلت على انّ بعض المصابين بالوسواس في مستوىّ جيد وعالٍ من 
الذكاءء وحتى انهم يتوصلون الى بعض الاكتشافات نتيجة حرصهم ودقستهم 
الزائدة عن المحد في الامور. 


(لام 


ان الجدير بالبحث والتأمل في وضع المصابين بالوسواس» هو وضعهم 
الفكري. .حيث توجد لديهم بعض التصورات فيما يتعلق بقضايا ومسائل 
حياتهم: لأنهم يعيشون فى اوضاع وظروف معينة توحي وكأنٌ أفكارهم بعيدة 
من التسلسل الصحيح. وتوجد في أذهانهم وتصوراتهم قضايا ومسائل مرعبة. 
فأذهانهم مليئة بقضايا لا يرغبون بهاء ويرون أنهم مضطرون الى القيام بأمور لا 
تقرّها الضرورة العقلية» وبالتالي فانهم كالغرباء في كل ذلك, وبالطبع لا مجال 
للمناقشة والتشكيك فى دقتهم وتفحصهم للمسائل الصغيرة والكبيرة. 
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 ''‏ أذواج الو تمواسن 


قلنا إن الوسواس يحصل بصوره الخفيفة عند كثير من الناسء ولكن بما أنه لا 
يحول دون مواصلة التشاطات والفعاليات الفردية والاجتماعية فلا احد يشعر به. 

صحيح ان سلوك المصاب بالوسواس يكون مكرراً ويسير على وتيرة 
واخدة الآا انه يشعلك ثماما عبن السلوك الناجم عن العادة. فقي العمل المعتاد 
يُنجز العمل ولا يرافقه توتر نفسي أو اضطراب» فى »حين يُحدث العمل الصادر 
عن الوسواس اضطراباً وتوتراً وقلقاً. 


أقك الرسوان 

تنقسم الوساوس التي تشغل تفكير المصابين عادة الى ما يلى: 
الشعور بالإلزام نوعاً من انواع الوسواس ايضاً. وعلى هذا يكتسب الوسواس 
أربع صورة سنتناولها في بحثنا هذا باختصار: 
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١-الوسواس‏ الفكري 

وموضوعة فكرة تستولى على ذهسن المصابء وتأجج في داخخله ناراً 
مضطرمة من الهواجس المقلقة والمؤدية الى الاضطراب. ويمكن في يعض 
الحالات أن تكون الأفكار مخيفة ومرعبة فتقلق المصاب بشدة. 

اطلق عليه بعض القدماء اسم جنون الشك حيث تستولي على المصاب 
فكرة يمازجها شك كبير. ويشغل نفسه دائما بفكرة خاصة. ويفكر بمسائل 
الحياة والموت» والخير والشر. والاخلاق وإالتقاليد بالركون الى بعدها الخاوي 
والعبئي والمتكرر. فيرون ان تصورات المصاب لها بعد استفهامي وتلاحظ هذه 
الحالة عند مرضئ الصرع أيضاً. 

ويخطر فى ذهن المصاب فجأة فكرة أو رغبة على هيثة ظاهرة مرضية غير 
تم مد بوره لزع وقد يعر لبرضينا أ بعل رقتاماء أز ميب 
خطواته. أو يُحصي مصابيح الشارع: أو الاشجار التى يصادفها في طريقه؛ كما 
وتكتسب الافكار. احياناً صوراًاكثر خطورة. كأن ينوي قتل شخص ماء وان كان 
ينغر من هذه الأفكار بشدة. 

صورالوسواس الفكري: يبرز هذا النوع من الوسواس بصور مختلفه هي: - 

التفكير بالبدن: بحيث أن جانباً مهما من ذهن المريض وفكرة ينشغل 
يجسمه أو بعضو من أعضائه ويراجع الطبيب باستمرار من اجل الحصول على 
علاج جديد يضمن سلامته الجسدية. 

سلوكه الحالى او السايق: فهو يفكر مثلاً في السبب الى دفعه في السابق 
الى الاتيان بهذا العمل او ذاك وهل كان من حقه القيام بالعمل الكذائي ام لاب او 
هل انه يفكر بشكل صحيح عندما يؤدي العمل الكذائي هذا اليوم أم لا؟ وهل 
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قراراته سديدة أم لا ؟. 

فيما يتعلق بالمعتقدات: في بعض الموارد تهىء الوسوسة ارضية التضاد 
والتغير العقائدي تدئ المصاب. فتشغل ذهنه مسائل الحياة والموت . والخير 
والشر. ووجود الله أو تيدم والايمان بالدين أو رفضه. 

التطرف الفكري: ويتركّر الوسواس احياناً بشكل متطرف حول قببول او 
رفض أمر ماء على الرغم من ان وجهة نظر المصاب تخالف ذلك تماماً. ولكنه 
يشعر وكأن فكرة مزعجة تتحكم به. وتحنّه على الدفاع عن فكرة خاطئة. فهو 
يدافع عنها أو يرفضها دون أن يكون لتلك المسألة ادنئ علاقة بحياته. فيعتقد 
على سبيل المثال اعتقاداً متطرفاً بنوع من الدواءء ويؤمن أنّ طول عمره ويقأئه 
ونضجه مرهون بتناول ذلك الدواء او الفيتامين؛ وإن لم يصل في تناوله إياه الى 
مثل هذه النتيجة . 


؟ الوسواس العملي 

يكون الوسواس احياناً عملياً. وهو على شكل سلسلة من الافعال 
والتصرفات العابثة وغير المنطقية. فالمصاب يضطر الى القيام بعمل يتعارض 
ورغبته الحقيقية» بل يتنافئ -حتى مع طريقة حياته العادية. فهو يسرئ نفسه 
مضطراً الى القيام به وإن لم يكن ميرراًء وفي هذا الدمط من الوسواس يكون 
الدور الأساس للأعمال وليس للأفكار. 

فى بعض الحالات يبرز الوسواس الفكري والعملى سوية, وتزداد بذلك 
مشاكل المصاب والمحيطين به وتعردض افعاله وتصرفاته العابثة وغير المبررة. 
نشاطاته العادية وحياته النفسية الى الاهتزازء خصوصاً في ما يتعلق ببروز التضاد 


بين الافكار والعواطف. كالتسامح والعنف. أو المجابهة والاستسلام و.... 

مظاهر الوسواس العملي: يتتجلئ الوسواس العملي بأشكال مختلفة نشير 
الى بعض منها: 

قتكرار الغسل: حيث اعتاد الناس على اعتبار هذه الظاهرة بمثابة تجسيد 
لحالة الشك والوسواس وحدها وهذا المرض اكثر شيوعا بين النساء. وإن لم 
يكن الرجال الذين يعانون منه قليلين. ويتمثل هذا الغسل في غسل الشياب 
والجسم وغيرهاء وهذا ما يدفع بالشخيص حتى الى استخدام الماء البارد في 
فصل الشتاء لرفع النجاسة. 

السلوك المنحرف: ويتجلئ ذلك فئ بعض الحالات بالسرقة. ويلاحظ هذا 
الامر حتى لدئ الاشخاص الذين لا حاجة لهم بهاء كأن ترئ رجلا ثريا يسرق 
ملعقةٌ او شوكة من مطعم أو من بيت مضيفي ويخفيها فى جيبه. 

الدقة لدئ المصاب بالوسواس: ونلاحظها فى تنظيم ازرار ثيابه ونحوهاء 
ويبدو وكأته يشعر بالهدوء والراحة من -جراء القيام بذلك. ويسير في بسعضص 
الاحيان بشكل لا شعوري ولا إرادي. ويتقل بعض الاشياء من مكان إلى آخمر 
دون ادراك لما يقوم به . 

حالات العد: ويمكن اعتبار حالات العد والحساب فى بعض المواره من 
مظاهر الوسواس العملى؛ مثل عد قوائم السياج. والاشياء. والحرص على عدم 
حصول إي خطأ في العد. ورغم معرفة الشخص بعدم الحاجة الى مثل هذاء إلا 
انه يبدو وكأنّه مكره عليه ولا مفر له مثه. 

حالات السير: تظهر الوساوس احياناً على شكل سير اجباري. فبيسير 
المصاب من هذه الجهة الى تلك. ويصر على عدد معين من الخطوات. كأن لا 


ا ايد 


تزيد المسافة بين النقطتين عن عشرة خطوات ولا تقل عن ذلك أيضا. 


٠‏ وسوأس الخوف 

ويسمئ بوسواس الإحجام أيضاًء وهو في الواقع يعد نوعاً ثالث من أنواع 
الوسواس. ويبدو فيه المصاب وكأنه خائف من القيام بأمر ما. او الاقدام على 
عمل معين. وكأن قوة معيئة تمنعه من القيام به وإن كان ضرورياء فهذا العمل 
يعتبر في الواقع مانعاً يحول دون أدائه لواجباته واعماله. 

وقد سبق وأن أوضحنا الفرق بينه وبين الخوف المرضى بإيجاز. ونضيف 
لذلك ما يلى: 

إن الخوف المرضي بالنسبة للأم مثلاء يكمن في خشيتها أن تتسبب في قتل 
طفلها الموجود بقريها. في حين تخشى الام في الخوف الوسواسي أن يقتل 
طفلها بيديها حتى وهو بعيد عنها. 

دان الشوف المرضتى مرتبط بالفكر التعووي: والخوف الوسواسى ليم 
مرتبطا بالفكر الشعوري. 

الخوف المرضى ذو معنى ومغزى بالتسبة للمصاب. في حين يبدو الوف 
الوسواسى واهياً ولا معنئ له. 

ب يمكن أن يكون للخوف المرضي علاقة ما بالافكار الواقعية. بينما لا علاقة 
للخوف الوسواسي بالافكار الواقعية والطبيعية. 

- وبطبيعة الحال توجد في الوساوس المصحوبة بالخوف هذه الحالة. وهي 
ان المصاب ينجح في اجتناب العمل الذي يخشاء. بينما لا مجال لمثل هذا 
النجاح للمصاب بالخوف المرضي . 


د /الااع 


وفى الوقت ذاته. لا بد من الاعتراف بصعوبة التمييز بين الخوف المرضي. 
والخوف الوسواسي. على الرغم من وجود اعراض محددة لكل منهماء ويمكن 
ايضاً التمييز نظرياً بين المخاوف الناتجة عن الوسواس وبين الخوف العصبي 
(المرضى) من ححيث وجود رد فعل ناص في الاول. يتعجلئ على هيئة الدفاع 
أمام الاضطراب. 

الخوف من الاوساخ والتلوث: كالخوف من الميكروبات والاوساح 
والذي من اعراضه الظاهرية تجنب التماس مع الاشياء. حيث عبّر عنه القدماء 
بجنون اللمس . والخوف من التلوث والاوساخم يؤدى الى اضطراب المصاب 
بشدة. بحيث يضطر الى غسل يديه عدة مرات مستغرقاً في ذلك وقتاً طويلا. 

الخوف من الموت: في بعض الاحيان يعد المصاب طعاما. فتوسوس له 
نفسه بأن الطعام قد يكون مسموماً. وفي أحيان أخرى تظهر في قدمه بعض 
الدّمل الصغيرة. فتراوده الوسوسة بانها قد تكون غدداً سرطانية. وتشغل هذه 
الافكار ذهنه فتعيقه عن الحركة والعمل . 

-الخوف من التغوط: فى بعض الموارد يؤدي الخوف من الاوساخ 
والنجاسة الى إاختلال عملية التغوط عند المصاب . فنحن نعلم ان مسألة التخوط 
شيء ضروري ولا بد للمرء منه. الا ان المصاب بالوسواس يخشئ الذهاب الى 
بيت الخلاء. لخوفه من أن يؤدي ذلك الى ان يتدجس. ويخشى أيضاً العلاقة 
الجنسية لان اعمال ما بعد هذه العلاقات كالغسل والتطهيرء تخلق له يبعضس 
الصعوبات . 

الخوف من المحيط المحدود: عندما يدخل المصاب الى غرفة أى عمصعد. 
يستولي عليه الخوف من عدم امكانية فتح ألباب بعد غلقه. فتراه يغلق الباب 


ويفتحه مراراً دون أن يطمئن. ويستمر في تكرار هذه العملية بشكل يدعو الى 
السخرية. 

الخوف من أمر غير اخلاقي: احياناً يكون المصاب فرداً محترما وملتزما 
ومن إسرة محترمة وشريفة: إلا انه يخشئ من أن يندفع الى التعري في الشارع 
امام انظار المارّة ويخشئ أن يسيء لمن يحبهم ويحترمهم. او ان يكفر 
بالمقدسات . 

الخوف من تحقق الاماني: تتبادر أحيانا الى ذهن المصاب أمنية مفادها: 
ليت فلاناً يموت لكنه سرعان ما يتولد فى ذهنه تضادٌ وصراع يُفيد. بأنه لو مات 
قلان. ققد يحصل كذا وكذاء فيندم على أمنيته هذه ويشرع بالاستغفار. خوفا من 
موت مَّنْ يُعّه فيدعو ويتضرع الى الباري بأن يبقيه. 

المخاوف الاخرى: من الممكن اعداد صورة لمثل هذه المخاوف التي لا 
مجال لشرحها وتوضيحهاء ولذلك نكتفي بالاشارة اليها هنا مراعأةً للاختصار: 

الخوف من دفع زوجته أو طفله من سطح الدار واسقاطه من الاعلى الى 
الأراشن: 

الخوف من التأخر عن موعده وعدم الوصول في الوقت المقرر. ولهذا 
السبب يقف منتظراً قبل الموعد بساعة دائما. 

الخوف من ان يتسبب في تنجّس طفله او أن يتسبب في إلحاق الضرر 
بآنيته . 

الخوف من التفوس السيئة. الخوف من عدم وجود الترابط المنطقى بين 
فكره وعمله؛ الخوف من أن يكون كلامه في محفلل ما فارغاً ولا معنئ له 
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الخوف من صديق أو شخحص يجله ويوقره. الخوف من الهجوم على الآخرين. 
او سقوطه او سقوط شىيء ما وغيره. 


4 وسواس الالزام: 

ذكر بعض الباحشين ان الشعور بالائزام والاجبار يعد من افرازات الوسواس 
ونتائجه وليس نوعاً منه. الا ان هذه النظرية ليست موضع اتفاق جميع علماء 
النفس . 

واساس المسألة فى هذا الشعور. هو انّ المصاب لا يستطيع أن يحرر نفسه 
من القيام بعمل ما أو تنفيذ فكرة معينة» وأن استطاع التخلص من تلك الافكار 
والامتناع عن ذلك العمل. فان صراعاً مريراً يتولد في داخله. فالمصاب يعيش 
حالة معينة. وكأن في داخله قوة تجبره على التفكير او العمل بطريقة معينة. 

يسعى إلمصاب الى الانسجام مع محيطه الا انه لا روقق في ذلك. ويعلم إن 
لديه أفكاراً تتعارض ورغبته الحقيقية. لكنه يرئ نفسه مجبراً على الانصياع لها. 
ويعلم انَّ عمله يُعد خلافاً للمنطق. لكنه يشعر بانه مكره عليه . والمقصود هو انٌّ 
الافكار المزعجة الى تشعره بالاجبار والطلب تحاصره ببحيث لا يمكنه 
تجاوزها ونسيانها. ولا يمكنه إن يبدي عدم مبالاته بها. 

صورة وسواس الالزام: يتجلى وسواس الاجبار او الالزام بأشكال مختلفة: 

احياناً يكون بصورة شعور المصاب بلزوم قتل طفله. وتارة على شكل 
الشعور بالاجبار ولزوم التفكير بأعداد الارضية لكيفية اسقاط شخص ما من 
فوق سطح الدار. وتأرة ببغض شخص ما وتمني موته. واخصرئ بالرغية في 
ارتكاب فعل اجرامي شنيع يتعارض وطريقة تفكيره وشخصيته . 


كك 


أن الذي يشعر بمثل هذا الاجبار فى دائخله. يعانى في الواقع من توتر عصبى 
حاد. ويسعئ من خلال القيام بذلك» الى اللحد من الدوتر والاضطراب الذي 
يعتمل فى نفسه . وما تكراره للكلمات والمفاهيم والعمليات الحسابية العابئة. 
كالضرب والتقسيم التي يتداولها فى ذهئه الا من اجل التخفيف من وطأة هذه 
التوترات النفسية. فتراه يتلفظ ببعض العبارات والكلمات» أو احياناً ببعض 
الاشياء التى لا معنى لها مراراً وتكراراً بشكل اجباريء دون ان يشعر بالرضا 
عن ذلك. 

إنّ سلوك المصاب يلحق الضرر به وبالأخرين . فهو ينجز العملء الاانه ليس 
حازماً وقاطعاً في عمله. تراه يهرب من كل ما هو حاد وقاطع العملء من اجل 
الحؤول دون وقوع جريمة: ويتردد فى الاقتراب من طفله خشية إن يكره على 
قتله » وفى الوقت ذاته. تساهم بعض الافكار الاجبارية في تهيثة الارضية 
لارتكاب الجرم وهذه الحالة تشكل بذاتها خطراً شخصياً على المصاب وعلى 
المحيطين به. 


أثاءت 


دشخصية الحصاب 


وكذلك إتخلاقه وسلوكه وتصرفاته بشكل جيد. حيث نسعيا هنا إلى الحديث 
عن شسخصية المصاب لما لها من موقع خاص في ثبوت أعراض الوسواس ‏ 


اظهرت الدراسات حول الاشخاص المصابين بالوسواس» أنهم يبذلون 
اهتماماً مفرطأً يأجسامهمء ويهتمون كثيراً بشعر رؤوسهم وترتيب انفسهم فترى 
احدهم يمشط شعره ويحرص على ان يمشطه بشكل لا تسقط منه شعرةٌ 
واحدة؛ أو ان يمشطه بنحو معين. ويسنظر في المرآة باستمرار ليسرئ السثور 
الموجودة في وججهه. وبخخشئ أن تتحول الى غدة كبيرة تشوّه وجهه. ويهتم 
كثيراً بأي جرح يصيب جسمهه ويفكر فيه دائماء وقد يعبث به احياناً مما يؤدي 
الى اتساعه. ويتأمل ازرار ثيابه يمزيد من الاهتمامء ليرى ما إذا كانت مرتبة 
وينظر الى سترته وقبعته خشية سقوط ذرة تراب عليهما. 

وبعبارة مختصرة: فانه يسبب -حساسيته المفرطة ازاء رأسه ومظهره ويدنه 


ا 


يراجع الطبيب لأبسط مرض او اختلالٍ يُلم به. وينتابه الخوف والقلق مسن ان 
تتخطفه الشيخوخة او يقضى عليه الموت فجأة. 


من الناحية المزاجية 


يعيش المصابون بالوسواس وضعاً سيئاً. ولعل أسحد اسباب ذلك يعود الى 
عدم ارتياحهم لمسألة التغوط والادرار. ويتهيبونهما فى اوقاتهما. وينشأ هذا 
الخوف في الغالب. من خخشيتهم من النجاسة لثلا يؤدي ذلك الى لزوم التطهير 
والاغتسال فهم يؤخرون ذهايهم الى بيت الخلاء وقضاء الحاجة كثيراً. وهذا ما 
يؤدّي الى ظهور الامراض او الى حدة مزاجهم ولذا تراهم يحبون الادوية 
المؤثرة في مكافحة حالات المزاج الحاد. ولعلماء النفس آراء متعددة فيما 
يتعلق بتأخَرهم عن مواعيد التغوط والادرار» يُعزى البعض منها الى اسباب 
اخلاقية , 

يتصف امثال هؤلاء الاشخاص بكثرة التفكير في أوضاعهم المزاجية. 
ويظتون أن سلامتهم مدينة لتلك الاوضاع. ويسعون بكلل الوسائل الى البقاء 
بمنأىّ عن الاختلالات المزاجية. وتخف لديهم امارات الاضطراب الى -حدود 
كبيرة بمعجرد الفراغ من التغوط . 


من الناحية النفسية 
أن اغلب المصابين بالوسواس يعانون من الكابة, ولا يعني ذلك ان كل من 


يعاني من الكابة هو مصاب بالوسواس . ويُعبر عنهم كذلك بأنهم انطوائيون . 
ولهذا السبب شرئ اغلبهم غارقين في ذواتهم. ومطبوعين بطايع الحزن 
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والصمت. والميل الى الاعتزال والانزواء عن المجتمع. 

تصعب عليهم مُواجهة الآخرين ومصافحتهم. لان ذلك يخلق لهم توترات 
نفسية» نتيجة الوسوسة من عدم طهارتهم. فهم مثلاً لا يشربون الشاي بسقدح 
غيرهم مخافة النجاسة؛ ويهتمون بُغرفهم ووسائلهم وأدواتهم لكي لا تؤذيهم 
وسوسة نسجاستها. 

إن مرض هؤلاء يختلف عن مرض الهستيرياء بتقبّل الايحاءات. والانفتاح, 
وحب الظهور ونحوها؛ فالهستيريون يتصفون بتقيّل الايحاءات. والانفتاح. 
وحب الظهور وما شابه ذلك» في حين تنعدم هذه الصفات عند المصابين 
بالوسواسء بل يتُصفون بدرجات عالية من الانانية والفردية لأنهم مشغولون 
بانفسهم وغارقون فى التفكير بذواتهم: وهذ! التفكير يستحوذ على جميع 
اوقاتهم ولا يُبقى لهم فرصة لمعاشرة الآخرين . 


من الناحية العاطفية 

يسم هؤلاء بالعاطفية كسائر الناسء الآ أن خوفهم من النجاسة وسريانها 
اليهم. يؤدي بهم الى تجنب الآخرين وحتّى اطفالهم وقد لوحظ أن امرأة شابة 
امتنعت عن إرضاع طفلها خحشية التلوث بالنجاسة. وتخلت عنه بالفعل مع أنه 
كان وليدها الاولء واعلنت عن استعدادها للطلاق من زوجها على الرغم مما 
كانت تكنّه له من حب كثير. 

ان هذا الامر يدل على ان المصاب يتعامل حتى مع مسألة محيته لابنائه وفق 
شروط وضوابط الطهارة والنجاسة. كما ويحصل سين المسصاب بالوسواس 
وزوجته حالة من البرود العاطفي. ويتسبب فى تخلق اجواء عدم الاستقرار 


والهدوء ويسلبهما الاحساس بالامان ومع ما يبدو فى ظاهر الحال وجود نوع 
من المحبة والتآلف بينهماء إلا انّ هذه المحبة لا تستتد الى قواعد رأسخة في 
اعماق النفس فيضطران احياناً الى عدم التصريح بمشاعر الحب قيما بينهما. 


ص ناحية الار أدة 


يعيش المصابون بالوسواس اوضاعاً سيئة للغاية. ويمكن القول ان ارادتهم 
مسلوبة . فهم يعانون المشاكل من جراء مرضهم هذاء لكنهم لا يستطيعون 
التخلص منه. ويعلمون بأن عليهم عملاً يجب عليهم اداؤه ‏ غير أن وسواسهم 
يحول بينهم وبين وأجبهم. 

ومن الاعراض المشهودة في حالتهم؛ العجز عن اتخاذ القرار. لأتهم يعانون 
من الحيرة الشديدة التي يتعذّر معها اتخاذ القرار بسهولة بشأن امر ماء ويغلب 
عليهم الشعور بالاكراف. ويسعون لمقاومته؛ الا انهم لايمتلكون القدرة الكافية 
للتغلب عليه. ويشعرون فى بعض الاحيان انه يجب عليهم أن يبرزوا 
شخصيتهم كما هيء الا انهم يخفقون في ذلك عملياً. 

من ناحية الثقة والاطمئنان 

يعاني المصابون حالة من انعدام اللاطمئنان. والاضطراب الذائم فى ما ير تبط 
بوساوسهم بشأن مختلف القضايا. فمع انهم يغسلون ايديهم ووجوههم او 


ثيابهم لمرات عديدة. الا ان انفسهم توسوس لهم وتشككهم في طهارتها. فهم 
غير واثقين انها تطهرت حقاً ام لا؟ الا انهم يتوقفون عن الغسل بطبيعة الحال. 


ويفرغون منه اتخيرأء ليس لأنهم اطمأنوا لذلك. وانّما لأنهم تعبوا منه وأصابهم 
الاعياء . 

وبناء على ذلك. فان الفرد الوسواسي يشعر بالاستقرار والهدوء. كلما 
ضاعف من هذه الاعمال بأي شكل من الاشكال حتّى يضطر فى بعض الحالات 
الى البكاء. ونتيجة لمثل هذه الوساوس. يضطر الشخخص احياناء الى اللجوء 
للخرافات . فيعتقد مثلا بانه إذا اذى عملاً ما ثلاث مرّات فلن يصدر عنه العمل 
الغلانى: 


اواانه اذا ملا دلوا قشف مات زافرغه: لن يُصَاب أبتاؤه يسوء. 


من حيث المشاعر 

مثل هؤلاء الاشخاص ينتابهم شعور عام بالذنب وعدم الكفاءة فى الححياة فلا 
يؤدون واجباتهم كما ينبغى . وينوون القيام يعمل ماء الا انهم يعجزون عنه 
عملياً. ويعيشون حالةٌ وكأن شخصاً او قوةٌ ما تهيب بهم أن اصبروا. وتوقفوا. 
وبذا يتلكأون في أعمالهم ويهدرون اوقاتهم بالتسويف والوسوسة. ويترك 
الشعور بعدم الكفاءة اثراً سلبياً على كافة شؤون حياتهم. حتى فى نظرتهم الى 
انقسهم . 

ان الشعور بالوسواس يرتبط بكل مناحي الحياق فالمصاب يرئ أن وجود 
التراب والغبار في مكان ما يخلٌ بالحياة ايضاء ويعتقد بوجوب عدم وجود شىء 
كهذا. وبطبيعة الحال يكرس جانباً من جهوده للنظافة بشكل مفرطء وإن كان 
ذلك يؤلمه. 


من ناحية التصورات والهواجس 

يتقمص المصاب بالوسواس فى مجال التصور والسلوك شخصية اولئنك 
الذين كانوا يعانون من الآلام والمصاعب فى مراحل طفولتهم؛ فينساق 
باتجاهات غير محمودة. فهو يسيء الظن بكل مشهد او حدث يسرأه. وينظر 
بعين الريبة الى كل شخص وتصرف. ويؤدي به ذلك الى الانحطاط الاخلاقي. 
ويشعر فى الغالب بعدم الرضا عن نشفسه. وتسسيطر عليه حالة من الايمان 
بجدوى الطلاسم واعمال السحر والدروشة؛ الى درجة يمكن معها القولء انه 
شخص غارق فى الاوهام والتخيّلات . 

يعير المصاب أهمية كبيرة للمسائل الصغيرة: متصوراً انها مهمة جداً 
واستئنائية بالرغم من صغرها وتفاهتها.ء الى درجة انه لو راى -حركة زائدة من 
طفلء او سمع صوتاً لطائر مغرّد. يظن ان ذلك يؤثر على مستقبله. ويترك آثراً 
سيئاً على حياته. 


ميول المصاب 


للمصاب ميول غير عادية وغير طبيعية: فعلاقاته بالآخرين ليست وديّة 
ويشعر أن الاصحّاء انما هم اشخاص غير متّزنين او يريدون ايذاءه بنحو أو 
آخرء حتى انه في بعض الموارد يتمنئ موتهم لكي يتخلص منهم ولا يراهم. 
ووجود مثل هذه الميول تساهم فى تسكين -حالته . أن مشاعر النوايا السيئة تجاه 


الآخرينء والرغبة في مهاجمتهم ودفعهم بقصد اسقاطهم. حتى في مأ يرتبط 
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بازواجهم واطفالهم ما هى الا نماذج من هذه الميول. 

ومن الأعراض التي تنتاب الفرد الوسواسي حسب اعتقاد الاطباء النفسانيين» 
سلوك عدوانىي يتجلئ بصور واشكال مشختلفة. مثل الميل نحو السرقة 
( هنسهصده؛م»11): أو الرغبة الشسديدة بإضرام النار في الأشياء وإحراقها 
( :متعم ة6).: او ألر غبة الحادة في السباب والبذاءة ( هتلهام ع مدمده6)؛ 
وأنخيرا 1 الرغبة الجامحة في القتل والابادة ( هأسهدراهلاء112020). والذي يعد 
من اكثر الميول خمطورة. 


الافكار الشاذة: 


يكون المصاب احياناً في وضع تراود مخيلته بعض الافكار الشاذة غير 
المألوفة التي تدفعه الى القيام بتصرفات غير طبيعية. ولغرض ازالة واصلاح هذا 
الميل فانه يوْنّبٍ نفسه ويعاقبهاء وغالبا ما يشغل تفكيره بالتخطيط والاعداد 
تعمل ماء فاذا أراد الذهاب لتلبية دعوةٌ للضيافة, نلاحظه يشغل نفسه بالتفكير 
والاعداد قبل يومين من تلبية الدعوة؛ فنمثلاً يفكر فيما ينبغي أن يفعله لو 
تنجّستٌ ثيابه أو جسمه؛ وكيف يعالج هذا الامرء وهكذا. 

ويفكر كذلك بطبيعةاتخاذ الموقف اللازم فى المجلس الفلائي » وبتحضور 
الشخص الفلاني» وكيف يجيب على اسئلة من يحمل عنه بعض الملاحظات 
بدا رسا بوسرانة ووضعه المضطربء وكيف يحافظ على هدوثه بحيث لا 
يشعر به المقابل - أولاً -. ولا يستولى عليه الخجل ثانياً » فيضطر الى القيام 
بتصرفات تتنافئ وسلوكه المعهود. 


من الناحية الاجتماعية 

وتلاحظ قى هذا الجانب ايضاء بعض الحالات والتصرفات الخاصة لدئ 
المصاب . فاذا ما أجري معه حوار فإنه يحرص أشدّ الحرص على الإسهاب عند 
الاجابة على الاسثلة. ويخشئ ان يكون قد شرك مسألة مهمة لم يتطرق لها. 
فيدقق في كلامه كثيراء ويُسهب فى اللحديث حول القضايا الجزئيةء حتى انه 
يسعئ الى تكرار كلامه عدة مرات. ظنآً منه انه يسبع يذلك . المسألة بحثاً 

انهم افراد غير اجتماعيين؛ ويعانون من صعويات جمّة في الاتسجام مع 
الآخرين. ولانهم لا يستطيعون ان يكونوا ودودين مع غيرهم. فهم يواجهون 
بعض المشاكل في العثور على الاصدقاء؛ ومن هنا يتعرضون الى صعوبات في 
علاقاتهم الانسانية. كما ويتصفون بحالة فاحشة من سوء الظن الى درجة وكأن 
هذه الحالة جاثئمة على قلوبهم ومشاعرهم؛ ولهذا يكون الحوار مع احدهم متعباً 
للغاية ولا يطاق. ويمكن ايضاً ملاحظة حالات إخرئ لدئ المصاب احياناء من 
قبيل الميل نحو الحاق الأذئ بالاخرينء والتشبّث بالامور التافهة» والميل نحو 
النظم والدقة والبخل واللؤم؛ والتمرد. والانانية بالرغم من محاولاته الحنيئة 
لاتحفاء هذه السلوكيات. 


من ناحية المشاغل 
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ويذر سهفي من جميع جوانبهء فيسعئ ‏ قبل الشروع بأي عمل الى الاعداد 
وتمهيد الارضية وتهيئة مقدماته مسبقاًء بل وحتئ البحث والتفكير والتحقيق 
حوله. اذ يبحث عن العمل المتناسب مع -خصائصه الشخصية والسلوكية: كأن 
يخلو ذلك العمل من الرطوبة لكيلا يترتب عليه الابتلاء بمشاعر النجاسة. 

ويلاحظ فى اعماله احياناًء الاعتناء المفرط بالتقاليد والرسوم في المحافل. 
فعتد الذهاب الى مجلس ما يحرص على ارتداء الملابس الرسمية: وتنظيم 
ازرارها بمزيد من العناية والاناقة. وتجد في حياته الزوجية نظاماً صارماً من 
الآداب والرسوم الجاقة .كأن يسعئ الى التحدث مع زوجته بشكل رسمي وطبقاً 
تلصضوابط الأدب أيضاً. 

ويلاحظ الوسواس لد الاطفال وأليافعين بحالته المتأججة فهم يعيشون 
حالة نفسية مؤلمة» وكأنهم يريدون من خخصلالها ‏ احراق عوامل النقص 
والاهمال الذاتية فى انفسهم وأنحاكيا الى رمات ويشعون داتما الى الهرؤنة مق 
الموت بالرغم من كل مشاعر الارهاق واليأس من الحياة؛ التى تسيطر عليهم 
فذكر الموت يؤرقهم ويشوّش افكارهم. 
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6 حاكدات اللشخص الوسوادسي 


يعاني المصاب بالوسواس» وخاصة من يستولي عليه المرض بشدة؛ مسن 
جوالخرس: ةا تبليت له الانا وترترات عصبية؛ فيعاني حالاتِ مسن قبيل 
الخوف» الاضطراب الحساسية والتشدد و... الخ؛ فكل واحدة من هذه الحالات: 
تسبب القلق له وللمحيطين به؟ بحيث انهم لا يطيقون الفرد الذي يتصف ولو 
بواحدة من هذه الحالات» فضلاً عمن يتصف بها جميعاً. ونحاول قى بحتنا 
الآتي الاشارة لبعض جوانب وأبعاد حالاتهم هذه: ١‏ 


حالة الخوف: 

يعاني المصابون بالوسواس من مخاوف عميقة ومتجدّرة في نفوسهم, 
ومخاوفهم هذه حادّة ومتنوعة» فتارة تكون بصورة العصاب أو المخاوف 
الفجائية: واخرئ زمانية على هيئة الخوف من النجاسة: واحياناً يخشئ التفرّه 
في محفل ما بكلام: بذيء واحياناً اخرئ ترادوه المخخاوف من أن يرمي من يده 
صورة لشيخص محبوب على الارض أو يكسر زنجاجهاء أو يتشاجر مع شخضص 
محترم. أو يقتل زوجته حقدأًء أو يرمي طفله من السطح. ويخشئ أن يندفع الى 


التعرس قي الشارع. فيجلب الخجل على نفسه وعلى الأخرين. 

دوعو النلز العلمنة قانتاذ المهايالرسواتن افا عار فيه 
ويحميها عن طريق الخوف. وهذا الخوف ليس من النوع الذي يهرب منه المرء 
عن وعي. لانه لا يستند الى مبرر عقلائي. كالخشية من ان يفقد صوابه يوما ما. 
ويدفع والده او زوجته من أعلى السلالم فيتسبب بموته. وبالتالي يستولي عليه 
الخوف الدائم من ارتكاب الخطأ. وهو مستنفر القوئ باستمرا. من اجل 
الحؤول دون وقوع الخطأء حتى انه قد يضطر الى مزاولة العمل للحد من نزعة 
القتل لديه. 

ان المصاب يشعر بالخوف. لكنه يخاف ايضاً من اظهار خوفه للآخرين. 
ويخشئ وقوع امر غير متوقع, لكنه لا يفاتح الآخمرين به. ويكره السلاقات 
الجنسية. الا انه يخشئ مصارحة زوجته بذلك لثلا يقع بينهما خلاف او تلومه 
على ذلك. وهذه الصراعات النفسية تهيء بذاتها ارضية الاضطراب والتشوش 
الذهنىي للمصاب . 


حالة الاضطرار 

وهذه ايضاً حالة اخخرى يعاني منها الفرد الوسواسيء حيث يعيش المصاب 
وضعاً نفسياً يرئ فيه نفسه مضطراً للقيام بعمل معين: ويلاحظ هذا الاضطراب 
عند المريض بوضوح تام. ففي الوقت الى مدو في السنان الله يأتن 
اليوم الذي يفقد فيه زمام أموره من يده » يرئ نفسه مجبوراً على التفكير في 
نفس الاطار والتسبب فى أيذاء الآخرين. 

ويحصل الشعور بالاضطراب في الموارد التي يشتد فيها الوسواس . وفني 
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مثل هذه الحالة. يعجز المصاب عن ادارة أعماله بشكل منظم. وتستولى عليه 
حالة يُعبّر عنها بالوسواس العصبي. ويقوم بأفعال يمقتها. الا انه يعجز عن 
الكف عنها. 

ويشعر احياناً بوجوب الارقام أو عد لبنات جدار معين. او عد حروف البيت 
الشعري القلاني . وبالرغم من أن هذه العملية تبدو له سخيفة جداء الا انّه لا يجد 
مفراً منهاء ويرئ نفسه منشِدًَأً اليها انشداداً لافكاك فيه؛ فهو متعلق بعمله بالندحو 
الذي يشعر فيه بالاضطراب ان لم يقدم على ادائه. وظاهر الحال ان عمله مستقل 
عن ارادته وبالشكل الذي نضطر فيه الى القول بأنه مفروض على تركيبته 
النفسية . 


-. 


الشعور بالضغط 


يعيش المصاب بالواسواس وضعاً معيناً يشعر معه بضغط داخلي يدفعه 
جبراً الى القيام بأعمال تتعارض احياناً مع شخصيته. فيندفع للقيام بها دونما 
أرادة أو اخختيار منه. ويسعئ من خلال تكرار عمل ماء الى تسكين توتراته 
النفسية أو الحد منهاء وان كان هذا العمل غير مستساغ. فمثلاً يشرع تحت تاثير 
بعض الوساوس بالاساءة الى الآخرين والتقليل من شأنهم؛ او اهانة مقدسات 
الدين والمتدينين» مع أنه شخصياً انسان متدين. 

ان قدرته على الحزم واتخاذ القرار هي من الضعف بحيث لا يجد مهرباً من 
الخضوع لما تأمره به وساوسه. حتى وان كان غير راض عما يقعل. فلو رآه 
شخص غير مطلع على اوضاعه لظن ان فكرة ججديدة قد استحوذت عليه 
وتشده اليها بقوة» الى درجة لا تدعه يخرج من إطارها. 
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التحدث مع النفس 

نجد المصاب بالوسواس يتحدث الى نفسه احيانا. بل يمثل طريقة الكلام 
ايضاء فيحرك يديه ورأسه. ويأخذ كلامه مع نفسه طابع الجد او المزاح فيقطب 
حاجبيه و... الخ. 

ويبدو أنه يسعئ من خلال الحديث مع نفسه. أن يشغلها نفسه ويبتعد عن 
المشاعر التي تؤلمه. ويحاول بهذه الطريقة» تهدئة توتراته أو نمسيان مسألة 
تشغله. وحتى لو لم يكن لديه ما يحدث به نفسه. فانه يتمتم مع نفسه مواصلاً 
تكرار اعداد معينة عبثاً وعلى وتيرة واحدة أو يستغرق ملياً في فكرة مأء ويبدو 
وكأنه مستغرق ومشغول وفي خخلوةٍ مع نفسه. إِنّ هذه الأبعاد تعكس -حالة 
الالزام والاكراه لدئ المصاب. حيث يلجأ لها تعلما: حالة الهلع؛ وان 
امتزجت أعماله بالتوتر والاضطراب . 


العئاد 

يلاحظ لد كثير من المصابين بالوسواس حالة الاصرار فى افعالهم. فمثلاً 
عندما تتحدث إليه حول مسألة معينة» وتستدل على صحتها منطقياًء كأن تثبت له 
ان تكرار الغسل عمل غير مُجلء يقتنع بما تقوله ويقبل استدلالك, الا انك ويعد 
لحظات تجده يكرر نفس العمل ويعود الى سيرته الاولئ. 

وقد يحاول احياناً اخفاء سلوكه الوسواسىء نتيجة المؤاخذات التى يتعرض 
لهاء ويتظاهر بأنه قد ترك سلوكه وقبل استدلالك. الا انه يواصل سلوكه هذا فى 


الخفاء بعيداً عن الانظار, الامر الذي يدل على عدم تركه لسلوكه واصراره عليه 
بعتأد . 


تشاهدهذه الظاهرةبوضوح تام في جميع تصرفاته وافعاله. حتى في ما 
يرتيط بجروح الجسم. وقبح المنظر. والنتقص العضوي. واللهجة, والتصرفات 
والآداب غير المألوفة و...الخ وقد ينقطع نتيجة حساسيته المفرطة هذه احياناً 
حتى عن اقرب الناس اليه واحبهم الى نفسه. 

ويلمجاأ ا حياناً ‏ نتيجة لحساسيته الى مراقبة مسألة ما بشكل مفرط. لدرجة قد 
يضيق به الآخرون. او تشتد توتراته العصبية. ويحصل أحيانا ان يمد طفل يده 
حتى في بيوت الآخرين. الى آنيةٍ من الاواني؛ فتجده يتلوئ ويتألم في دأخخله. 
لأنه لا يستطيع منعه عن قعله. ولا يطيق النظر اليه دون أن يقول شيئاً. ويتمنئ لو 
يصرخ من أعماقه معترضاً على ما يرئ. وعلى السبب الذي جعل الطفل يمد 
يده الى ذلك ولماذا يمد الطفل يده الى ذلك الشىء !! وعادة ما يشعر بالالم 
والانزعاج تجاه هذا الأمر. 


القلق الشديد 


يعانزي المصاب في بعض الموارد من القلق الشديد. ويسعئ جاهدا لبلوغ 
الطمأنينة والهدوء. والسكينة, واذا لم يبت فى مسألة ما أو يطمئن لهاء يُصاب 
بحالة من الالاضطراب والتشوش الذهنى . ومن أمارانت هذه البحالة. تكرار النظر 


دلا - 


الى ساعته. والعبث الدائم بياقة القميص أو بالثياب . 

واذا طلب الى المصاب بالوسواس. القيام بعمل ما بشكل سريعء يصاب 
بالقلق والاضطراب. ويعالج اضطرابه هذا بالهاء نفسه فيه. وبعبارة أخمرى فان 
عامل الألم هو اساس سكيتته وهدوئه. يراود المصاب احياناء القلق من أن 
يفقد عقله تماما ويصاب بالجنون. أو يشذ به سلوكه الى الحد الذي يجعل 
الناس يدوق به ظنونا سيعة: 

انه شخخص لا يشبه المدمنين على المخدرات في سلوكه وتصرفاته. ولكن 
يمكن القول. ان تصرفاته غير طبيعية وير مبررة منطقياً. وبالرغم من ان 
تصرفاته تسبب له آلاما ومتاعب كثيرة. لكنه يعجر عن اعتنابهاء لدرجعة وكأن 
شخصا مخيفا يراقبه ويطلب منه إن يتصرف بشكل معيّن. 


تحمل الفرد الوسواسي 

يبدو الشخص الوسواسي باأنه يتسم بالتحمل فى الظاهر. باعتباره يمارس 
الغسل بشكل متكرر. وينجز اعماله بكل دقة وأناق إلا أن هذا الجلد والتتحمل 
الذي ينّسم به. ليس من النوع الممدوح فى الاخلاق. وانما هو نوع من التحمّل 
المرضي الذي لا يجد المصاب عته بديلاً. انه يتألم ويتعذب ويضطر الى 
التحمل. 

وفي نفس الوقت. توجد بعض الموارد التى لا يتحملها المصاب ويفقد 
صبره حيالها تماما من قبيل المسائل الغامضة والاعمال الناقصة,. والامور 
الفوضوية. وفى بعض الموارد يأخذ عدم تحمله طابعاً جنونياً: ويصيبه الاعياء 
الحاد عند رؤية المشاهد التي تسبب له وسوسة شديدة. مثل ملاحظة تصرف 


ا - 


يبدو له أنه يؤدي الى التلوث بالنجاسة. وتكون افكاره وتصرفاته في هذه الحالة 
شاذة. لدرجة تجلب الى الاذهان صورة مرض الشيزوقفرينا وهو نوع من 
الجنون. 
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١‏ اللاخلاق والسلوك 


فى البدء لا بد من الاشارة الى هذه النقطة وهي بروز بعض الخصائص لدئ 
المصابين. قبل ابتلانهم بالوسواس وتجذره فيهم؛ ومن أهم هذه الخصائص: 

أسصياغة السلوك بالشكل الذي يكون فيه اي عمل بالنسبة للمصاب متوقعاً 
منذ البدء وحتى الانتهاء. مع عجز واضح عن تجاوزه. 

ب -الاهتمام المفرط بالنظم والترتيب وهذا ما يضفي على الشخص طابعاً 
مرضياً من حيث أنه لا طائل منهماء وليس لهما مبرر عقلائي. 

ج - الاهتمام الفائق بالنظافة إلى الحد الذي يسبب المتاعب والاعياء 
للسمصاب. وسبدو له على هيئة امر الزامي لا بد منه. بالرغم من عدم 
جدوأه. 

د -العناد والاصرار الذي اشرنا الى بعض موارده فيما مضئ من البحث. 

ه- واخيراً: الدقة والحساسيّة التي تتخذ بالطبع صورة مرضية: بينما يمكن 
ان تكون في موارد أخرئ عاملاً من عوامل النمو والكمالء وتساهم كذلك في 
التوصل الى بعض الاكتشافات والاختراعات. 
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الجوانب الاخلاقية للمصاب 


فى معرض شرحنا وتعريفنا لشخصية المصاب وحالاته. أشرنا فيما مضئ 
الى بعض المسائل الاخلاقية. وسنضيف هنا بعض الموارد فى ما يرتبط 
بأخلاقه وسلوكه والى ما يمكن ان يعد اساساً تذلك. 

١-الجانب‏ التعزضي: يبدو انه توجد لدئ المصاب بالوسواسء حالة أشيه 
ما تكون بحالة التعررضء فهو يسعئ من أجل أن يبقئ نظيفاً وسليماًء أو مستغرقاً 
في أفكاره في سبيل الحصول على الهدوء والسكينة» يسعئ الى انتهاج أسلوب 
الطرد والرفضس» ويحاول أن بعك الآخرين غننهء أو ينأى بنئفسه عنهم . 

فهو لا يسمح لطفلٍ أو حتئ لشخص كبيرء إن يد نحل اجواء حياته أو يطال 
الاشياء الخاصة به. وفي حالة تعجاوز شخص ما لهذه القاعدة التي لا يمكن 
تجاوزها من وجهة نظرهء فإنه يبدي ردود فعل تعرضية تجاهه؛ من قبيل الطرد 
والضرب والابذاءء وبالرغم من علمه الكامل بخطأ سلوكه هذا فى المراحل 
الاولئ. إلا إنه يعتاد عليه تدر يمجياً . 1 

؟ . التشدد: المصاب بالوسواس شخص متشدد ومتصلب وغير متسامح 
فى اعماله» ويتسم بعدم تغيير مواقفه في الجائب الدفاعي لسلوكه, ويحرص 
على اداء كل عمل بسرعة ونظام ودقة خاصة الى درجة وكأن المسائل كلها 
متوقعة ومعلومة سلفاً بالنسبة لهء ونلاحظ هذه الشدة في جميع امور حياتكف 
حتى فيما يرتبط بالدقة» والترتيب. واحترام الوقت والخ. حيث ينعدم التغيير 
والتسامح لديه. 

يتزايد الميل نحو الشدة عند كثير من الاطفال الذين تتراوح اعمارهم بين 
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٠١‏ سنوات» بحيث تتجسد بصورة عصبية تسبب لهم آلاماً نفسية مبرحة اذ 
انهم يعيرون الاشياء البسيطة والتافهة: اهمية كبيرة: مع الحرص على تنفيذ 
قراراتهم بدقة متناهية. 

ان هؤلاء الافراد متطرفون في كل شيء؛ فى الاحاسيس الوجدانية» والدقة. 
والتحسّبء والفضلء والالتزام» والاقتصاد و...الخ كما انهم يتناقضون فى ما 
بينهم في هذه الموارد احياناء فهم متزمتون وبشدة» وهذا هو الاسلوب الدفاعي 
الوحيد الذي يلجاؤن إليه. لحماية هذا النظام الدقيق والذي يمكن استقرازه 
فيهم . فالشابات والشباب المصابون بالوسواس مثلاًء يعرقلون زواجهم بسبب 
تشددهم وآمالهم الزائدة عن الحد. 

اختلاق الاشكالات والعيوب: المصاب بالوسواس شخص مستشكل 
وعيّاب من الناحية الاخلاقية» ومتشدد وحاد المزاج. ويمكن القول بشكل عام 
أنه غير طبيعى ويؤذي من هم تحت رعايتهء فان تزوج يؤذي زوجته بمختلف 
الاشكال. 

فالازواج المصابون بالوسواس يبحثون عن عيوب زوجاتهم.ء وأن وقفوا 
على بعض اخطاثهن راحوأ يكيلون لهن الذم ويحاولون املاء سلوكهم عليهن. 
ويختلقون المبررات الزائفة بشأن كل شيءء ويسعون الى أظهار عدم رضاهم. 
فيطرحون إسثئلة واشكالات لاا حصرلهاء ولهذ! تسراهم عاجزين عن اقامة 
علاقات عاطفية طيبة مع ابنائهم: وبالمتاسبة فان اطفالهم يتعلمون منهم هذا 
السلوك ايضاً. وعلى أي -حالء فان اشكالاتهم عجيبة وليست بالشيء الذي 
يمكنهم تجاوزه: وتطال احياناً حتى الدين ورجالاته. 

+ -السلوك الاجباري العايث: يلاحظ السلوك الاجباري عند الاشخاص 
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الطبيعيين ايضأء الا انه امرٌ جزئي ويمكن تحمله. مثل تعديله الياقة باستمرار, 
وترتيب الشعر واناقة الشكل » وملاحظة كوي السروال بشكل صفرط. الامر 
الذي يشعر المرء معه انه مجبر عليه بالرغم من عدم اعتقاده شخصياً بصحته. 

بتفاقم السلوك الاجباري احيانء حت يسبب للفرد شكاً وترديد! مفرطين لا 
يمكن ازالتهما بسهولة, فكثيراً ما يظنٌ بعدم ادائه لعمل معين كما ينبغي: ويجب 
عليه أن يقوم بأدائه مجدداً. فعلى سبيل المثال. 5 إنه لم يُعد الخشطوات 
الفلانية جيدأء أو لم يتلفظ الجملة الفلانية بشكل صحيم. او انه لم يُعد احجار 
الجدار او أعمدة المسعجد كما ينبغىي١‏ ويخشى أن يسيب ذلك الحاق إلاذئ 
بولده!! ولهذا السبب نجده يحاول ايجاد علاقة منطقية بين مسألتين او امرين 
منفصلين عن بعضهمالا. 

© النظم والترتيب: الفرد الوسواسي شخص منظم. ويلاحظ هذا النظام 
في أقواله وأفعاله بوضوحء وهذه النقطة تعد إيجابية مسن النااحية الانصلاقية. 
ويحرص على أن يكون كل تسيء في مكانه. ويؤدي كل عمل وفق برنامج 
محدد وفي ساعة معينة, وهذه الامور غير قابلة للتغيير لديه. ويبلغ صرص 
المصاب على عدم الاخلال بهذا النظام حداً يبدو معه وكأنه لا طاقة له على 
تحمل الفوضئ . 

غالبا ما يؤكّد على المسائل التي ليست لها قيمة إاساسية. فمثلاٌ يسعيئ الى أن 
يرتّب الاقلام بانتظامء وهذا الأمر يؤلم تلميذ المدرسة أو يؤدي الى حصول 
التشاحن والشجار في محيط البيت؛ ويعزو بعض محققي علم النفس هذه 
الظاهرة الى نزعة حب الكمالء الا انه وكما تلاحظون كمال فارخ فأعمال الدقة 
والتقييم؛ والصراحة المقرونة بالخجل ء وحيّه لمراعاة جانب الوجدان فى الامور 
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التى يهتم بها لا تخرج بأجمعها عن هذا النمط من التفكير. 

5-الدقة المفرطة: المصابون بالوسواس أفرادٌ يتسمون بالدقة: وتُعتبر هذه 
الدقة في موارد كثيرة؛ حالة ايجابية وتكامليّه بالنسبة لهم. ويبلغ اهتمام أحدهم 
بالمسائل الصغيرة والتافهة حداً يبدو معه وكأنه عالِمٌ مستغرق في دراسة 
الظواهر والامور المهمة للغاية. 

فهو يطيل النظر في كل الاشياءء ويستخدم الكلمات والمصطلحات بكافة 
انواعها في مكانها المناسب. واذا لاحظ خلاف ذلك عند جماعة ما يتألم بشدة. 

ونتيجة لهذه ألدقة المفرطة» يتوصل المصاب فى موارد عديدة الى بعض 
الاكتشافات. اثناء البحث حول المسائل المعقدة: ويحصل على معلومات دقيقة 
بشأنها. فهو دقيق للغاية, الا ان دقته من النوع الذي أن لم يلتزم بها تؤرقه. بل 
ويشعر بالضغط وعدم الارتياح؛ ومن هنا فليس لهذه الحالة بعداً كمالياً وائما 
هي حالة مرضية. فالكمال انما يكون كمالاً حينما تراعئ الدقة في المسائل 
الهامة التي تستحق هذا الاهتمامء وليس حول المسائل الفارغة والتافهة. 

نلاحظ هذا الاهتمام بصورة مفرطة حتى في مجال السلامة والصحة 
الشخصية: والنظافة» والرياضة والنوم؛ والاكل والشراب. والحفاظ على طراوة 
البشرة» ونظافة الفم والاسنان و... حيث تتجسد جميعها بأشكال دقيقة وترافقها 
حالات فى منتهئ اللطافة فيحرص مثلاً اثناء ممارسة الرياضة:؛ أن يحرك يديه 
بشكل سب ]راكنا الاكل ضاق الكتصتروات يارس اند لحرن عن اراق 
الاصفرار الموجود فى جوانب الاوراق والخ. 

الاقتصاد المقرون بالبخل: الاقتصاد بحد ذاته يعد امراً معقولاً 
وممدوحأء وتؤيده النظم الاخلاقية الدينية لما له من فوائد تعود على الفرد 
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والمجتمع على حدٍ سواء الا انه اذا تحول الى سلوك موصوف بالبخل فاأنه 
يجلب على صاحبه اللوم والتقبيح الشديدين فالمريض بالوسواس يدفع 
بمسألة الحد من الاسراف والبذخ الى حدود البخل واللؤم. بل ويعتبر الصرف 
الزائد عن الحد المتعارف نوع من اللانظام والفوضئ. 

ويبدو ان المصاب يسعئ الى ضمان مستقبله من خلال هذه الممارسات. 
لانه يخشئ مما قد يستتجد من المحوادث التى تجلب عليه الاضطراب. من هنا 
نجد ان سلوكه يقترن بالتفكير بالمستقبل. وان التزامه بالتقشف انما هو من اجل 
ضمان اهداف ومقاصد غامضة بالنسبة لنا على اقل تقدير . ومثل هذا الحرص اذأ 
تحول الى بُخلء فانه يُعدٌ سلوكاً مشيئاً بالنسبة للرجال بلا شك. وان كان امرأ 
ايجابياً بالنسبة للنساء من وجهة نظر الاخلاق الاسلامية. وقد طرح علماء 
النفس . بطبيعة الحال ‏ أراءً مختلفة في ما يرتبط يجذور واسبياب هذه الحالة. 
ويعتبر بعضهم ‏ مثل فرويد ‏ هذه الحالات بانها وليدة الوضع المزاجي 
للاشخاص. 

4 السيطرة: يسعئ المصاب بالوسواس الى السيطرة على أمرين سيطرة 
تامة: اولاً السيطرة على نفسه. وثانيا السيطرة على المحيط الذي يعيش فيه. 

-فهو يسعين للسيطرة على نفسه. لثلا يصدر منه خطأ يؤدي الى الموااجهة مع 
الآخرين, والحاق الاذئ بمن يحبهم. او يجلب الاهانة للمقدسات. وبشكل عام 
ثئلا يؤدي ذلك ألى افتضاح أمره وانحطاط سمعته. 

- ويسعئ الى فرض سيطرته على المحيط؛ لكي تنتظم الامور وتسير وفقاً 
لارادته ورأيه. 

وتأتي رغبته في السيطرة على المسائل التى يقوم حولها الشك والترديد. في 
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اغلب الاحيان: مما يضطره الى تكرار اعماله لمرات عديدة؛ وكثيرا ما يسعئ 
لتحويل مشاعره وتخيلاته الى ممارسات عملية. وتحقيقها كاملة وعلى افضل 
وجه. وان كانت في الواقع تافهة وغير مستساغة . ولذا فانه يراقب نفسه ذاتياء 
ويستولي عليه التفكير في السيطرة عليها. 

ونتيجة لهذه الرغبة فى السيطرة. يتعرض لأزمات نفسية؛ وتتملكه مشاعر 
العناد والغعضب ححيال الآخرين. وحينما يخفق في الاستفادة من هذا السلوك. 
يشرع بإيذاء نفسه وتأنيبهاء الامر الذي يعد بحد ذاته مأساة. ويُلحق به اضرارا 
جسيمة لا بد من معالءجتها. 

وبعبارة ارى. انه يصرف جل اوقاته وطاقاته الذهنية فى التفكير يهذه 
المسألة الا وهى خحشيته الوقوع فى الخطأ والقيام بما لا ينبغى القيام به. 


- /اة- 


/ا- ون هم المعرضون للاصاجة جالوسوادس ؟ 


ذكرنا في ما مضىء أن الوسواس موجود بصور شحفيفة لدئ كثير من الناس. 
الا انه يبدو أمراً طبيعياً ومقبولاً من قبل افراد المجتمع. لانه لا يحمل صغة 
مرضية غير قابلة للتحمل . وتبرز خطورته حينما يستفحل ويتتحول الى وساوس 
وشكوك ملحوظة: تؤدي الى عرقلة نشاط المصاب والآخرين» وتسبب له 
مشاكل شخصية واجتماعية كبيرة. 

هناك دراسات عديدة حول الاشخاص الاكثر تعرضا للاصابة بهذا المرضص. 
ولا مجال لتناولها هنا بالتفصيلء» بل سنشير فيمأ يلي الى سعض مواردها 
باخمتصار: 


أ-من ناحية السن 

يلاحظ الوسواس عند الافراد فى مختلف الاعمار. الا انه يبرز بصور أوضح 
ويكتسب ميزات خاصة فى بعض الاعمار دون سواهاء حيث أشارت لذلك 
بعض التحقيقات. وعلى النحو التالى: 
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في مرحلة الطفولة 

تُشاهد اعراض الوسواس -حتى لدئ الاطفال فى عمر ستتين. الا إن اولياء 
الأمور والسربين قِلّما يلتفتون لذلك. ونادراً ما يعرضونهم على الاطباء 
النفسانيينء كما ويوجد هذا المرض لدئ بعض الاطفال من ذوي الستة أعوام 
ايضاء لكنه بارقام قليلة جدأً كالفئات السنيّة السابقة. 

ويلاحظ الوسواس يشكل اوضح لدئ الاطفال الاكبر ستأء خصوصاً الذين 
تتراوح أعمارهم بين (4-1) أعوام. حيث يبرز لديهم المرض ويدفعهم الى 
إتباع سلوك -خاص. وكلما ازداد عمر الطفل واقترب من مرحلة النضوج 
والبلوغ. اتضح المرض للعيان اكثر. بفارق واحد. وهو ان افعال وسلوكيّات 
المصاب بالوسواس. تبرز فى مرحلة الطفولة على هيئة ممارسة اللعب واللهو 
الطفولي. بينما تتعجلئ في الكبر بصور اخرى. 


فى سنى الحداثة 

تسدل الاحصائيات الجارية فى بعض البلدان إن امارات الاخمتلالات 
الوسواسية. تبرز فى مراحل ما قبل سن ١8‏ عاماً. وهذه الاحصائية تشمل /٠١‏ 
من المصابين بالوسواس . ويجب أن نتوقع ظهور مرض الوسواس عند الاعمار 
بين )١7-84(‏ سنة بدرجات كبيرق الا اننا نلاحظ هذا الاختلال أكثر شيوعاً عند 
البالغين من العمر ١٠‏ عاماء لاسباب لها جذورها العميقة في النفس الانسانية. 
ويزداد في هذه السنين الوسواس الفكري والعملي بشكل خماص» بعحيث 


؟ أنه 


ييحرص الشخص على اداء الاعمال فى اوقاتها المحددة: او الاهتمام كثيرا 
بالنظافة والطهارة. 

كثيراً ما يبدي امثال هؤلاء الاشخاص وفى هذه المرحلة من السن اهتماما 
بالمعايير الاخلاقية: وهذا ما يدفعهم الى الاعتقاد. بأنّ هناك اموراً غير صمحيحة 
فى حياتهم» ويجب عليهم المبادرة الى كذا وكذا من الاعمال في سبيل الحفاظ 
على سلامتهم ونموهم. وتلاحظ اوضاع وحالات مثل هؤلاء الافراد في محيط 
المع والندرطة يكتكل كدريجى: والجد ير والذكز هنا أن الوسترادى السضي 
يزداد عند الاحداث الذين يعيشون في طبقات اجتماعية ركه قباييا د اوليك 
الذين ينتسبون الى طبقات ااجتماعية ادنئ . 


الوسواس فى سنى الشباب وما بعدها 


اظهرت البحوث العلمية فى بعض مرأكز التحقيق ان د :/ من حالات 
الوسواس تظهر في عمر 7١8‏ سنة. وتزداد تدريجياء وتصل الى ذروتها في 
الاعوام 76-١‏ سلةء وبعدل هذه السنين تتجه نحوالركود. وتمر السئون الواحدة 
بعد الاخرى حتى سن أله عاما. حيث يجب القول بانه تقل نسبة مرض 
الوسواس عند الاشخاص بعد هذا العمر. ولكن مع ذلك فائنا نعرف اشخاصاً 
مصابين بالوسواس في سن الاربعين والخمسين ايضاً الا انه باعداد علملة جداً 
لا تذكر. 

وعلى هذاء فان عدد المصابين في مراحل الطفولة اكثر. وفي المراحل السنيّة 
المتوسطة أقلء وفي سني الشيخوخة تادر جذا. ويتذزان تقاه د شعصا مسا 


اك 


مراحل الشدة والضعف 


يقول العلماء بان منشأ هذا المرض مُرتبط بمرحلة الطفولة. ويبرز في مرحلة 
الحداثة بصورة مبهمة في الوسط العائلي» ويتجسد للعيان بوضوح تام في 
مرحلة البلوغ. ويصل في سن 0-4؟ سنة الى ذروتهء حتى أنه قد يبلغ اقصئ 
درجة من الشدة بحيث يسبب للمصاب وللمحيطين به مشاكل ومتاعب كثيرة. 

تدل التجارب الحياتية العادية للاشخاص. ان الوسواس يشتد لدئى 
الاشخاص متقارناً مع سن البلوغ وغليان الشهوة ويتفاقم تدريجيا فان كانت 
الظروف تساعد على علاجه في تلك المرحلة. أمكن أن يشفئ بشكل نسبيء 
والا فان المرض يأخذ سيره التصاعدي في النمو والاستفحال الى المحد الذي 


يضيق به المريضش ذرعاً. 


ب .من ناحية الجدنس: 

يلاحظ الوسواس عند كلا الجنسين؛ الذكور والانات. الا ان الدراسات تشير 
الى أنه عنا. النساء والفتيات أكثر بكتثير مته لد الرجال. وفى مأ يختص 
بوسواس الجسم. فانّ الاناث يتقدمن على الذكور في مرحلة الحداثة والبلوغ. 
ويمكن ملاحظة هذا الامر بوضوح تام حين النضج والبلوغ الجنسي. 

وتغع النزاماتت الن أن عالات وصفات الوسواين ل تتاف عتد السراة 
والرجل البتة. اما السب فى قلّته عند الذكور قياساً بالاناث فيعود اولاً: الى ان 


عمل الرجل يكرن شا رس معحيط البست: في المعمل إو المصئع أو فى الداثر لا 


دين 


يبدو وسواسه ظاهراً بوضوح. وثانياً: ان نوع العمل الذي يقوم به لا يرتبط كثيرا 
بالطهارة والنجاسة والمسائل التي تثير الوسوسة؛ وثالثاً: انه يختلط ويتعامل مع 
المجتمع اكثرء وهذا يحد ذاته احد عوامل تخفيف الوسواس والقضاء عليه. 
بخلاف المرأة التي تكون وحيدة في البيتء اغلب الاحيان او محدودة 
العلاقات أو منزوية» وهذه المسألة بحد ذاتها تعد من عوامل ايجاد الوسواس 
واستفحاله . وكذلك تمر التساء بمرحلة الحمل التى تثير من الناحية الفكرية 
مشاعر الوسوسة: خخاصة وان الحساسية ومشاعر الرقة العاطفية تؤثر على هذا 
الامر بشكل وأضح. 


ج -من حيث الذكاء: 

صحيح ان سلوك المصاب بالوسواس سلوك -خاطىء؛ ويدل في الظاهر على 
بلادته وسذاجته العقلية: لكنّه ليس دليلاً على انه اقل ذكاءً من الأخرينء أو ان 
درجة وعيه ادنئن من الحد المألوف . فالدراسات العلمية بهذا الشأن تشير الى أن 
المصاب فى مستوئ متوسط من حيث الذكا وحتى اعلى من المتوسط. وقلّما 
نجد بين المصابين بالوسواس من يعاني ضعفاً في الذكاء. 

وعلى هذا لا ينبغي ان يُحمل سلوكهم على اساس انهم متخلفون عقلياً. 
فكما يُحتمل ان يمرض تابغة ماء فان هؤلاء ايضأ يمرضونء وقلنا ان الوسواس 
نوع من المرض . وهنالك نقطة واحدة فقط جديرة بالذكر فيما يرتبط بوعى أو 
ذكاء هؤلاء المرضئء وهي أن وعيهم النظري أدق من وعيهم العملي» وقد اثبتت 
التجارب صحّة هذا الاعتقاد. . 


د من حيث المعتقن: 

نواجه فى هذا المجال فئتين من المرضئ: 

١-المرضئ‏ الذين اصيبوا بهذا الداء نتيجة لضعف معتقدهم وايمانهب أو 
بسبب اعراضهم عن الدين واستخفافهم باحكام الله سبحانه وتعالى. ويزداد 
الوسواس الفكري لدئ افراد هذه الفثة» ويعجزون عن تهدئة وتخفيف وطأة 
شكوكهم لعدم ارتباطهم بمصدر معين. 

؟ -المرضئ الذين اصيبوا يهذا الداء بسبب حبهم وتعلقهم المفرط بالدين. 
وامتزاج هذا الحب بالجهل والوهم. ومثل هؤلاء الاشخاص يعاثون من 
الوسواس الفكري والعملي. ويزداد التمط الاخير فيهم بوضوح. 

ولو اعتبرنا الوسواس نوعاً من الهواجس. او كما اشار له المحللون الى انه 
نوع من حديث النفس او الحديث مع النفس. ندرك بانه ناتج عن فقدان 
الطمأنينة لدئ الاشخاص. ونابعٌ من انعدام ثقة المرء بنفسه. ولأن اصل الثقة هو 
الله تبارك وتعالئ؛ وتنشأ الثقة من معرفته العلمية القاطعة: لذا يجب الالتفات الى 
هذه المسألة. وهي ان هذا الامر يرتيط باعتقادات المصاب» ويمكن أن يكون 
دليلاً ومؤشراً مهما للمصابين والمعالجين على طريق الوقاية أو العلاج. 


ه-من حيث الشخصية والمحيط: 

أظهرت التحقيقات التى اجراها العلماء والاطباء النفسائيون ان المصاب 
يتصف بشخصية خخاصة من نوع الذهان أو الهواس وهو اضطراب عقلى ينسم 
باختلال الصلة بالواقع او انقطاعهاء وهذا النوع من الشخخصية يمهد الارضية 
للاصابة بالمرضء وقد اظهرت التجارب ايضاًء ان الاشخاص الذين يتمتعون 
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بحساسية أكثر في -حياتهم الشخصية. معرضون للابتلاء بالوسواس اكثر من 
غيرهم. ويستولي عليهم الوسواس بشكل اشد. ويشاهد هذا المرض بشكل 
اكبر بين الاطفال الذين يفرض عليهم الوالدان نظاماً صارماً. وستتناول هذه 
المسألة فيما بعد عند دراسة جذور الوسواس بشكل مفصل. 

لقد أثبتت الدراسات وجوب التعامل مع الاطفال في مرحلة الطفولة. بنوع 
من الانضباط المناسب. وتجنّب استخدام الحديّة بشكل فاحش معهمء وعدم 
التسبب فى ايجاد الاضطرابات النفسية لهم. حيث يهيء ذلك ارضية ابتلائهم 
بالوسواس . 

وتوضح بعض الدراسات» إن لشخصية الوالدين. وحتى لصفاتهم الورائية 
وروابط الدم والمحيط آثارها البالغة في هذا الأمرء ولهذا فان الوسواس يزداد 
بن لتر ائم اكثر من غيرهمء وان كانت الجذور الاساسية والعامة لهذه المسألة. 
نقيت وافحة تنانا. 

ولو نظرنا الى مسألة الشخخصية نظرة أكثر شمولية: لو-جدنا ان هذا المرض قد 
يشمل الافراد فضملاً عن المجتمعات فالوسواس بخلاف مرض الهستيرياء الذي 
يلاحظ غالباً في المجتمعات المتخلفة, يمكن مشاهدته بنسب ملحوظة في 
المجتمعات المتحضرة والمتطورة؛ و-حتى بين الاشخاص الاذكياء. 


بدابات المرض 


وعلى هذا الاساس فان ارضية الوسواس موجودة لدئ بعض الاشسخاص 
للاسباب التى ذكرناهاء وسنتطرق الى بعضها ايضاً فى مواضيعنا القادمق الا انه لا 
بد من وقوع حادثة ما لكي يظهر المرض للعيان. 
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وقد يكون هذا الحادث تارة على هيئة عقدة جنسية؛ وتارة بصورة تجلء أو 
أحياناً بصورة عمل وجهد خاص. أو في بعض الموارد بسيب موت الاعزاء, 
فيصبح كل من هذه الامور بحد ذاته سبباً أو نقطة مثيرة لظهوره. 

ويمكن القول بشكل عامء ان الوسواس يبدأ مع فكرة في الذهنء لا يستطيع 
الشخص ابعادها عن ذهنه أو ان قوة ارادته ليست بالقدر الذي يمكته من التغلب 
عليهاء أو أن ينقذ نفسه من خطرها. 


تصورات الحصاب عل لنفسده 


أن البحث حول نظرة المصاب الى نفسه. ومأاهى معلوماته حيال حالته. تعد 
بحد ذاتها مسألة في غاية الاهمية وجديرة 20011 وأنها تُعين المعالجين 
٠‏ على معالجته من جهة وتعرّف المصاب بوضعه وحالته من جهة اخرئ. 
وسنتناول في بحثنا هذا بعض هذه الامور بالعرض والاشارة: ونبين كذلك 
وجهات النظر والتصورات التى يحملها المصاب عن نفسه. 

١-_العلم‏ بالمرض: ان اغلب المرضئ مطلعون على اوضاعهم واحوالهم. 
ويعرفون جيداً انهم يعيشون اوضاعاً غير طبيعية. 

ويعلم المصاب بأنه مريض ولا ينعم بالسلامة والتوازن اللازمين للشخص 
الطبيعي . وبالطبع يوجد عدد محدود من المرضئ. ممن يتصورون بأنهم 
أصحّاء وغيرهم (أي الاصحاء) مرضئء ويعتقدون أن من شروط السلامة 
والصحة. الاهتمام بمراعأة النظاقة والطهارة مثلما يفعلون هم. 

وباستثناء هؤلاء النغر المعدودين. يعرف البقية ويناء على ملاحظات 
المحيطين بهم على الاقل» يعرفون بأنهم مرضئ. ويحتفظون بهذه المعرفة في 
باطئهمء ويحاولون أن يُظهروا سلوكهم وحالاتهم بشكل طبيعي» ويحولوا بذلك 
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دون التعرض لمؤاخذات الآخرين. وحتى ان الكثيرين منهم يدركون بأن ما 
يعانون منه مسألة نفسية. ويعترفون بهاء الا انهم يعيشون اوضاعاً يجدون 
انفسهم معهاء عاجزين عن التخلص منها. 

١‏ السلوك العايث: ويعلم الكثير من المصابين انهم لا يتمتعون بصحة 
جيدة وأن تخيلاتهم واهية ولا تستند الى اساس منطقى . ويعرفون ان سلوكهم 
وتصرفاتهم ليست عقلائية . وني حال عدم اطلاعهم شخصياً على هذه المسألة, 
فانهم يطلعون عليها ويعرقونها بواسطة اصدقائهم ومعارفهم على أقل تقديرء 
لكنهم يعجزون عن تجاوزها والتخلص منها. 

فهم يدركون جيداً. بأن افعالهم وتصرفاتهم غير صحيحة ولا تستند الى مبرر 
منطقي يدل على صوابهاء ويتحملون العذاب الذي يسببه لهم الوسواسء الا أنّه 
ليس بوسعهم الاعراضض او الكف عنه. 

وحتى انهم يعرفون حق المعرفة. ان ملاحظاتهم وتصرفاتهم لا طائل منهاء 
بل ومضحكة بالنسبة لمن يشاهدهاء أو يستنتج منها بانهم ينظرون الى سلوكه 
على انه سلوك احمق. ألا انه عاجز عن السيطرة على حالاته أو التختلصض منها 
بسبب وقوعه تعحت تأثير الوساوس الذهنية التي ترأوده ويصلون بالتدريج الى 
نتيجة مفادهاء أن افعالهم تأخذ طابعاً الزامياً واجبارياً لا يمكن مقاومته او ان 
ذلك هو السلوك الوحيد الذي يمكن ان ينقذه من مشاعر الاضطراب. 

-الشيعور الداخلي: ان المصابين بالوسواس لا يعتبرون جميع تصرفاتهم 
غير مستساغة. بل يصلون فى بعض الاحيان» الى حالة معينة يقتنعون فسيها 
بصحة قسم من تصرّفاتهم وبعدم صحّة القسم الآخر منها . فمثلا عندما يتأججح 
الشك والتردد في نفوسهم حول الدين والمعتقد, تجدهم يضطريون ويلعنون 


ساي 


انفسهم بسبب اثارة هذه الهواجس فى اذهانهم, ولا يتألمون لشكهم في الطهارة 
أو بالعكس. 

وقد يشعر المصاب أيضاء ان قسماً من وجوده مستهجن ومرفوض . وقسم 
آخر جيد ومقبول. وهذه المسألة بحسب التحليل النفسي. متأتية من ان 
الاضطراب الذي يتولد لدئ المصابء قد يتمركز احياناً حول شيءمعين من 
الوجود, مما يولد للمصاب خوفاً مبهماً وغير معقول. وممجهول الاسباب بالنسبة 
للمريض أو المعالج وعلى كل حالء فإن عمله لا معنى له ويبعث على التعجب. 
وهو شخصياً يدرك ذلك في داخحله. الا انه لا يستطيع تركه والانعتاق منه. 

؛ ‏ قلقه من وضعه الشخصي: مرضئ الوسواس قلقون من الوضع الذي 
يعيشونه. وقلقون من أنهم يتصفون بأفكار وتصرفات غير سوية. وأن الناس 
ينظرون اليهم بريبة. ويلمزونهم ويشيرون أليهم بالبنان كلما رأوهم. وهذا هو 
اساس آلامهم وعذابهم. ويتمنون لو يحل أليوم الذي يبرأون فيه من هذه الحالة 
ويتخلصون من هذا العذاب النفسى الذي يعانون منه. 

ويشعر هؤلاء أحياناً بأنهم على وشك الجنون أو يتصورون أن وجودهم هو 
اساس معاناة الآخرين؛ لأن الآخرين يعتبرونهم حمقئ وحتى تراودهم احياناً 
الرغبة لولم يكونوا في عداد الاحياء. ولهذا السبب يتمنون الموت احياناً. وعلى 
اثر الضغوط النفسية فان المصاب لا يصل به الامر الى مرحلة الانتحار, الا انه من 
حيث التشاؤم والياس وغلبة الكآبة يصل حداً قريباً من هذه الحالة» ويصعب 
عليه تحمل سلوكه هذاء ويتمئئ الموت عندما يشعر بأنه وصل الى طريق 
مسدود أوكما يقول المثل الدارج «بأن السكين قد بلغت العظم»: وخاصة حينما 
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يشعر مثلاً انه لم يعد قادرأً على تطهير ثيابه وبدنه. ولم تعد أمامه مثل هذه 
الفرصة السائحة . 

ويشعر المصابون بالوسواس !حياناء انهم عبارة عن موجودات ليست ذات 
قيمة أو فائدة تذكر. ويظنون بأنه لم تعن اية قشيمة لهم ولحياتهم؛ ومن هئأ 
يفقدون الثقة بأنفسهم ويشعرون بالحقارة بين المجتمعء فيبحثون عن الكمال 
دون أن يعثروا في داخخلهم الى السبيل المؤدي اليه. 

ه الابتعاد عن المجتمع: و يأتى ابتعاد الميصاب عن الناس والحياة 
الاجتماعية احياناء نتيجة لمعرفةالمصاب بموقف الآخرين منه. فينزوي بعيداً 
عن الناسء ويواصل تصرفاته وسلوكه الوسواس المألوف . وفيما يتعلق 
باسباب أنزواء المصابين بالوسواس عن المجتمعء يمكن الاشارة الى إن هولاء 
يسعون كباقي افراد المجتمعء الى ان تأتي اعمالهم وفق الصيغ المتعارف عليها. 
او وفقاً لرغبة الآخرين على ادنئ تقديرء الا انهم سرعان ما يكتشفون عجزهم 
فى السيطرة على انفسهم. لذا نجدهم ينزوون عن أنظار المجتمع: ويقومون 
بممارسة سلوكهم من قبيل الغسل واعمال النظافة الشخصية: بعيداً عن انظار 
الآخرين. لثلا يتعرضوا الى التساول والتأنيب. 

ويدرك هؤلاء جيداً ان تأنيب الآخرين وانتقادهم لهمء شيء منطقى وصحيح. 
لكنهم لا يرغيون في سماع هذه الانتقادات ويزداد شعورهم بالخجل حين 
سماعهم لهذه الانتقادات» وبالتالي يتضاعف شعورهم بالاضطراب والقلق؛ 
سيما وأن مضاعفة مشاعر القلق؛ يتحول الى عامل يدفعهم بدوره الى تكرار 
اعمالهم اكثر فاكثر. 


شعلا 


 *‏ طلب النجاة: واخيراً تنتاب المصابين رغبة في التخلص من دائهم بأي 
نحو ممكنء أو أن تتم معالجة مرضهم باسلوب سليم وهاديء بعيداً عن 
المتاعب والمضايقات. ويتطلعون الى اليوم الذي تزول عنهم مشاعر الاجبار 
والالزام وتعود -حالتهم الى وضعها الطبيعى وينعمون بالهدوء. 

ويتمنئ هؤلاء احيان لو تحصل معجزة ما فتشفيهم من مرضهم هذا 
ويتمنون مثلاً ان يستيقظوا من نومهم صباحاًء وقد تماثلوا للشفاء تماماً. ومن هنا 
ينشأ ايمانهم واعتقادهم بالطلاسم والسحر والامور الوهمية. 


4 التبوير النفحسي للوسواسن 


قيل أن الوسواس رد فعل نفسى ووسيلة دفاعية تبرز لدى الشخص على اثر 
الافكار والهواجس المزعجة والميول الاجبارية لديه اثناء العملء فتصدر منه 
تصرفات وافعال مكررة ومبهمة؛ وتتفاقم هذه الحالة تدريجياً فتشمل جميع 
أبعاد حياته . 

واعتبره علماء النفسء نوعاً من الالية الدفاعية. في مواجهة الاضطراب 
النفسي وتكرار عمل معين لا علاقة له بالمغزى الحقيقي للعمل»ء حيث يتسلح 
المصاب بسلوكه الخاص هذاء ويثور ضد خخطر داخملي او تمارجيء متصوراً انه 
يبعد عن نفسه الخطر الذي يتهدده بعمله هذأ. 

ويرى بعض علماء النفس أن المصاب يسعئ. ومن إجل التخلص من 
اساليب الرقابة والمنع والامر والنهي الى الاهتمام بذاته. ونسج اهداف ومقاصد 
مزدوجة حولهاء وهذا ما نطلق عليه اسم الوسواس . واعتبره آخرون بأنه نوع من 
آلية تغيير الاساليب» وقالوا ان المصاب يلجأ اليها بعد مواجهة الفشل والشعور 
لأسا 


د “لاا 


الصراع النفسي 

وفي كل الاحوال؛ فان وجود الوسواس دليل على وجود الصراع النفسي 
الداخلي لدئ المصاب . وقد أعتبره البعض من امثال ييرجان.؛ من أمارات 
الذهان العصبي او النهك العصبيء قيما عَدَّه فرويد العكاسا رمزيا للضراخات 
النفسية. ويعتقد المؤيدون لنظرية الصراع النفسي. أن المصاب يعاني حالةٌ من 
الانفصام الحاد في داخله. فيسعئئ الى ازالة مظاهر الصراع النفسي وتهدئة نفسه 
والسيطرة عليها. 

وبعبارة إخرئ فان طريقة تفكيره بهذا النحوء حيث أن الجدال القائم بين 
اشباع الميول غير الطبيعية لديه وبين كبحها والوقوف بوجهها. يولّد حالة من 
التناقض والاضطراب الحاد لديه . ويعد الاضطراب غير القابل للعلاج حالة غير 
مستساغة للمريضء والوسيلة الدفاعية التى أعدذها لمواجهة الاضطراب هي 
الوسواسء وأحياناً يرئ المريض ان السلوك الوسواسي هو السبيل الوحيد الذي 
يمكنه من تحلاله التخلص من فكرة مؤلمة ومن حالةً غير قابلة للتحملء أو من 
معاناة قاتلة» وعلى هذا الاساس يمكن تبرير الوسواس من هذه الزاوية. 


معاقبة النفس 


وقد يكون الوسواس والختضوع الى مشاعر الاكراه والالزام» وتقبّل حالة ما 
من قبيل غسل الايدي لعدة مرات احياناء تعبيراً رمزياً عن السعى لتطهير الذات 
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من الذنوب المرتكبة» سواء في الماضى أو الحاضرء وهذا ايضاً أحد التغييرات 
التى اشار لها بعض علماء النفس . 

وبعبارة اخرئء فان عمليات التطهير المكررة والشكوك المتواصلة؛ تُعد ييحد 
ذاتها عقاباً للمصاب من -حيث لا يشعرء حيث يهدف من خلال تحمل المشقة 
والعقاب الى تطهير ذاته من الافكار والمفاهيم غير المستساغة العالقة فى ذهنه. 
وكذلك من سلوكه الآثم احياناً. و يأخذ اتباع هذا السلوك في الايام الاول شكلاً 
شعورياً وعقابياً لكنه يتحول بمرور الأيام الى أمر اعتفادي يتبلور الى سلوك 
يتسم بالالزام والاجبار. 


الشعور بالذنئب 

هناك تأكيدات كثيرة.حول الوسواس وعلاقته بموضوع الشعور بالذنب» 
حتى أن البعض ذهب الى القول بأن الشعور بالذنب هو اساس نشوء الوسواس. 
الشعور بالذنب تجاه عمل منافي للانخلاق او الشرعء حيث يلجأ المصاب في ما 
بعد الى القيام بأعمال تحمل بين طيّاتها طابع الندم في سبيل تطهير نفسه من 
الذنب فهو يسعئ عن طريق ايذاء نفسه من حيث لا يشعر الى العثور على 

يقة يكفّر بها عن اثمه. ومن هناء يسلك سلوكاً ينطوي على ايذاء النفس. 
والدقة» والحرصء ومن مظاهره الملحوظة تكرار الغسل وكثرة الشك لغرض 
الوصول الى الاسلوب الامثل في اداء الواجب. 

فالذين يتصورون ان ارواحهم قد تلوثت بالآثام او الممارسات غير 
المتوقعة, أو العواطف غير المقبولة» يلجاؤن الى تطهير انفسهم هرباً من 


الصراعات الداخلية التى يعانون منهاء ويمثل هذا في الواقع صيغة رمزية 
لتطهير الروح نلاحظها ظاهرياً على هيئة عملية تطهير. فهو يبغي من تكدرار 
الغسل اثبات تأكيده على النظافة. والتخلص بهذه الطريقة من حالة تأنيب 
السفس اللُوامة. وعلى هذا الاساس. فان الذين يرتكبون الذنب سرا 
يسلكون نفس السلوك بعد عودتهم الى رشدهم. بدلاً من انتهاج سييل 
التوبة. 


التكامل والقداسة 


التبرير الآخر الذي يمكن طرحه فيما يخص الوسواس. هو ان الوسواس 
سعى من اجل الوصول الى الكمال. فهناك من يرغب فى أن يعيش كالانبياء 
والمعصومينء او يفكر ببلوغ مراحل الكمال والصفاء الذاتي. لكنهم لا يجدون 
فى أنفسهم القدرة على القيام يذلك. ولا يعرفون السبيل الموصل اليه. وبالنتيجة 
تسيطر عليهم الهواجس التى نراها متجسّدة بالوسواس. وما تفرزه من -حالاات 
وتصرفات تشّسم بالشك والترديد. 

ان موضوعاً كموضع النجاسة يترك فى نفوس هؤلاء تاثيرات سلبية تجعلهم 
يحاولون وبحرص إزالة ادنئ اثر لهاء لانهم يتصورون أن من شروط الكمال. 
التمتع بالحياة النظيفة الطيبة؛ ويرون ضرورة تجسيد مثل هذه الحياة؛ في الجسم 


وألشياب الطاهرة والطيبة للشخص. 
الدفاع عن النفس 


يرئ بعض علماء النفس ان الوسواس شكلٌ من اشكال الدفاع عن النفس؛ 


ناتيج عن حب الذات والاثانية حيث يسعئ المصاب من شخخلال أفعاله وسلوكه. 
إلى اظهار استيلاء المخاطر والمشاكل عليه وانه قادر على ابعاد العوامل التي 
تشكل خطورة عليه. 

فمن خلال اظهار المقاومة ازاء ارتكاب الاعمال السيئة؛ والتأكيد على هذه 
المسألة. وكذلك من نخلال انتهاج اسلوب وطريقة تتسم بطابع الشك والترديد. 
ومن نخلال إبداء صفات المروءة والشهامة في انجاز عمل ماء انما تلم في 
حقيقتها عن اسلوب دفاعي وسعي متواصل لتجسيد حياته بشكل حي وواضح. 
ولا يمثل تأقلمه مع السلوك الوسواسي إلا أحد مظاهر هذا الاهتمام. 


التخلص من الاضطراب 

في بعض الموارد تكون التوترات والاضطرابات قاتلة» وتُسلب السرء 
الاستقرار والهدوء. فالشخص المضطرب يعجز عن الجلوس او الوقوف او 
النوم في مكان ما في أن واحد بهدوء وراحة وبال» فترأه يشغل نفسه بامور تافهة 
وقارغة بأمل أن تهدأ حالته ويسكن اضطرابه. 

والحال اذا لم تجده هذه الامور نفعاً في تحقيق مراده: يسعئ الى العثور على 
طريقة عمل ذات طابع مشروع وعقلائى في الظاهر. 

فمسألة الاغسال والافعال المكررة هي بحد ذاتها طريقة عملية للانشغال 
والتخلص من التوترات والاضطرابات النفسية. 


السيطرة الداخلية 
واحياناً يكون الوسواس اسلوباً للسيطرة الداخصلية على النفسء ويهدف 


لا/اء. 


المصاب بذلك فى الغالب. الوقاية سن الانحرافات الاخلاقية: والثقافية. 
والاجتماعية لمعاف حي بسدلة ا لشنيه عن سور ونان يخشاهاء من قبيل 
دفع شخص من سطح الدار واسقاطه. ورمى آخر فى بثرء أو ضرب احد بصخرة 
على رأسه او تحئق اينه و.... اليج . 

وتشتد الوساوس وتتفاقم تدريجيأء رغم محاولات المنع الداخلية» ومن 
أجل عدم اللجوء الى مثل هذه الذنوب. يشغل المصاب نفسه بتكرار سلوكيات 
وافعال معينة . فعلى سبيل المثال لا الحصرء يشغل نفسه بالحرص والتأكيد على 
الطهارة؛ أو عد بعض الارقام وتكرارهاء ويرئ نفسه مضطراً الى القيام بذلك» 
لأنه يخشئ عند تركها أن يندفع الى القيام بتصرف -خطيرء يجلب عليه الععار 
والشئار وهذا ما يعد بحد ذاته هاجساً غريباً وتخطيراً. 


آراء أخرى 

التحليلات المطروحة في هذا المضمار كثيرة جداً وشصرحها بالتفصيل 
يستلزم وضع كتاب مستقل عنها وتخصصاً في الطب النفسي. الا اننا نشير في ما 
بلي الى بعضها باييجاز مراعاة للاختصار. 

فمن جملة هذه التحليلات قيل ان وسوسة تكرار غلق الباب تدل على إن 
المصاب كان في صغره يلجأ الى الغرفة ويغلق بابها من الداخل لاجل التنفيس 
عن غضبه أو تهرباً من عقاب والديه. وانه يكرر هذا السلوك حالياً بشكل لا 
شعوري هرباً من وف آنعر تطيّع عليه. أو ان الخوف من العقاب على الاخطاء 
قد أرهقه ودفعه الى مثل هذا السلوك؛ !و قد تكون الاجراءات الشديدة فى 
مرحلة الطفولة وطلبات الوالدين المتكررة والمشفوعة بالضغوط هي التي 


مفلا 


خلقت عنده هذه الحالة من التطبع والاعتياد وجعلته ينتهج الدقة والنظام فى 
أعماله ... اللخ الا ان هذه التحليلات ليست موضم اتفاق لجميع آراء الاطباء 


دفلزأه 


٠‏ - الجذوز العاخلية للوسوادن 


من الموضوعات المهمّة والجديرة بالدراسة هي تحديد جذور الانيلاللات 
النفسية والعصبية اذ لا يمكن معالجتها مالم يتم التعرّف عليها وتشخيصها. كما 
ويّعين ذلك اولياء الامور والمربين كثيراً فى سبيل الوقاية منها ومكافحتها. 

هناك آراء كثيرة حول جذور الوسواس وأسبايه؛ من اهمّها: الورائة. وضعف 
الشخصية, والوضع العقلى. والعوامل الاجتماعية: والأسرية. والعوامل العرضية. 
والتنافسء والمنع و... الخ وسنتعرض فى ما يلى إلى بعض منها: 


أ الوراثة 

احد الجذور التي يمكن الاشارة اليها فيما يتعلق بالوسواس هي الوراثة. رغم 
ما للنشأة الاجتماعية من دور مؤثر في هذا المجال أيضاً. أي ان الشخص 
يكتسب بعض الصفات الوراثية ومنها الوسواس عن طريق الابوين والاجداد. 
ومع أن الوراثة تعد عاملاً مهمّاً من عوامل الوسواس الا أنه يجب عدم اهمال 
تأثيرات العوامل التربوية والبيئيّة نظرأ لأهمية دورها فى استفحاله. 

لقد أثبتت التحقيقات التى اجراها بعض المتخصصين ان حوالي /6٠‏ من 


المصابين بالوسواس قد ورثوه عن أبويهمء بالرغم من أن قريقا أخمر من 
المحققين قد احتملوا وجود الطابع الوراثى فيه وقالوا ان انتقال العوامل العصبية 
قد يكو أسين دوز واسياتب الوسوامن: 

ب التريبة: 

وفى مجال البحث عن جذور الوسواس فى الآسرة يمكن الاشارة الى 
الخلفية التربوية للمرضئ حيث يلعب اسلوب وطريقة الوالدين في شتربية 
الاطفال خورا مهما في ذلك حسب رأي كائر (تعتدصهك1). أما الامور اللجصديرة 
بالذكر فى هذا المجال فهى عبارة عمًا يلى: - 

١1-ممرحلة‏ الطفولة: يعتقد بعض المحققين ان قا من المصابين 
بالوسواس تعود جذور حالتهم الى سني الشباب بالدرجة الأولئ ثم الى مرحلة 
الطفولة حيث تدل تواريخ حياتهم على حجم العناء والألم النفسى الذي كانوا 
يكابدونه جراء اخفاقهم فى اثبات ذاتهم أمام ارادات الكبار فى مرعجلة الطفولة 

وهناك تحقيق آخبر يشير الى ان /8٠‏ من المصابين بالوسواس كأانوا يعانون 
الى انعكاسات الآداب والتقاليد الجافة والمتخلفة النى واجهها في مرحلة 
التخلى الذي يطلق عليه فرويد اسم الشخصية المقعدية (وهذا الرأي يستلزم 
بالطبع دراسة مستفيضة لاثبات مدئ صحّته او سقمه. وبتعبير آخخر؛ فهم يُعزون 
أسباب الاضطراب الى مرحلة الطفولة وما يتخللها من تناقضات . 


0 


؟ -اسلوب التربهية: لا بد من القول ان للاسلوب الذي يتبعه الابوان في 
تربية الابناء دوراً مؤثّراً في هذا المجال. قد اشبتت الدراسات ان الأم الى 
توصف بشدّة الحسّاسية تهيء بسلوكها الأرضية لإصابة الابناء بداء الو كك 
من سحيث لا تشعرء ونخاصة الوالدين لمن يحرصان على ان يكون سلوك الطفل 
مطايقاً لسلوكهما. 

ان للاسلوب الجاف والمقئن فى التربية آثاراً لا يُستهان بها في الاصابة بهذا 
الداء . فالوالدان المتزمتان يتأمّلان من الابناء اثسياء تفوق اي من 
يحملانه من معايير فكرية غير منطقية, فيفرضان على الطفل اموراً تُوقعه فى 
عؤاقك:سرجنة تتبعدهها اسان يعاقيان الطفل بالتعشىن في تعر دة عل لق عادر 
منه أو لارغامه على اتباع سلوك معيّن. غافلين عن ان ذلك قد يدخل الى نفسه 
الخوف نتيجة تخيّله لمشهد أو شبح أو صورة مخيفة تساهم في ايجاد القلق 
والاضطراب والشكوك فى نفسه. وبالتالي اصابته بداء الوسواس. ' 

كما ويترك فصل الطفل عن الرضاع بشكل فجائي والتشدد معه في تعلّم 
اصول النظافة والطهارة والتزام الآداب اثره في هذا السهال أنقا: 

7- تحقير الطفل: تشير الدراسات العلمية الى انه لا يمكن لمن تعرّضوا 
في مراحل طفولتهم للاهانة والتعتيف والتأنيب المتواصل ان يتتهجوا سلوكاً 
طبيعياً. فتبرز آثار ذلك عليهم باشكال مختلفة, ومنها الوسوسة. 

فبعض المصابين بالوسواس هم من الاشخاص الذين كانت تطرق أسماعهم 
باستمرار عبارات من قبيل: انك شخص فاشلء ولست اهلاً لشيءء وانت غير 
جدير بالحياة و... الخ. وتعرّضوا من ججرّاء ذلك للاهانة والعقاب من قبل 
المربين والآباء والاشقّاء الاكبر سئّاً. فيؤدّي انتهاج هذه السلوكية معهم الى لق 


"اس 


المناخ الملائم لنشوء الاضطرابات العصبية او الوسواس بشكل تدريجي. كما 
ويُستفاد من الدراسات المختصّة في هذا المجال أن المصابين بالوسواس كانوا 
قد هربوأ من بيوتهم في ما مضئ نتيجة عدم انسجامهم مع الآأخرين او للتخلص 
من التأنيب والاستهانة التى يتعرضون لها. 

؛ عدم الشعور بالأمن: تشير التحقيقات الى أن العديد من هؤلاء قد ابتلوا 
بهذا الداء بسبب الحياة المضطرية المليئة بالمخاوف التي عاشوها في فترة 
الطفولة من قبيل الخوف من عدم رضا الآباء والمربين على افعالهم وتصرّفاتهم. 

فكثيراً ما كان هؤلاء الاشخاص يبذلون جهوداً مضنية في مراحل طفولتهم 
ويبالغون في الدّة في اعمالهم وتصرّفاتهم في سبيل كسب رضا المشرفين على 
تربيتهم. وبعد التكيّف على مثل هذه السلوك والمداومة عليه يتحول شيكاً فشيعاً 
الى عامل من عوامل الابتلاء بالوسواس. 

فالطفل الذي تعرّض للتهديد في سن الرابعة مثلاً ولم تُستاصل آثاره من 
نفسه. يُحتمل أن يصاب بالوسواس حتّى بين سن (5-/) من عمره. 

5 -كثرة المذع: ويكون وسواس الشخص الكبير أحياناً ناجماً عن كثرة 
الممنوعات التى واجهها في طفولته او حتّى في سن الحداثة والشباب من قبيل 
القيود التى يفرضها عليه الابوان والمربّون وكثرة المؤامذات على تتصرفاته 
وافعاله. 

غالبا ما صاب الاشخاص - الذين يُحرمون في سن الطفولة مسن بعض 
رغباتهم نتيجة لكثرة المحاذير والقيود ‏ فى الكبر بامراض نفسية ومنها 
الوسواس او غيره من الاضطرابات العصبية. 

ققدان المحبّة: تتعاضد أحياناً عدٌةاسباب وعوامل لخلق حالة الوسوسة 


وتوفير الأرضية انملائمة لظهورها. فولادة طفل جديد فى الاسرة يُعتبر نعمة لها 
بينما هو نقمة على الطفل الأول الذي لا يهمّه شىء سوئ الاستكثار يبحب 

ويشتد تفاقم هذه النقمة حيئما يُوجه الوالدان وخخاصة الأم ‏ جهلاً باصول 
التربية كل الاهتمام لرعاية القسادم الجديد فيما يبقئ الأول مهملا يكابد 
الحسرات والآلام الناتجة عن الوضع الجديد. 

أن الشعور بقعذان مبحيّة الوالدين وظهور مثل هذا المنافس الجديد والعجز 
عن مجاراته والعقاب الذي يتلقّاه من الأبوين فى مثل هذه الحالات. ناهيك عن 
ضغوط المدرسة واصابة الوالدين بنفس الحالة من الوسوسة والترديد كلها من 
العوامل التى تساهم فى ايجاد هذا الداء. 

ا-أسّر المصابين بالوسواس: توجد دراسات علمية كثيرة حول أسر 
الاشخاص المصابين بالوسواس وتشير نتائجها الى مسألة مهمة وخطيرة وهي: 

أوّلاً: ان اغلب المصابين بالوسواس كان لهم آباء يتصفون بالعناد. والبُعد عن 
التسامح. والتعنّت فى الطلبات والأوامر التى يصدرونها لأبنائهم. 

ثانياً: كانوا يكثرون من المؤاخذات وتقصّي عيوب الابناء. فاذا ما شاهدوا 
منهم أدنئ زلّة سارعوا الى مكاشفتهم بها وايجاد المواقف المخجلة لهم. 

ثالثاً: كانوا يتّسمون بالبخل الى درجة ان الطفل اذا أراد شيثاً ما كان عليه أن 
يتبع اساليب العناد والاصرار لتحقيق رغبته. 

رابعاً: كانوا يتصرفون بطريقة لا ابالية فاذا رأوا من أبنائهم زلّة او خطأ لا 
يتورّعون عن فضحهم امام الآخرين. 

خامسا: وبالتالى» فقد كانوا اشخاصاً غير متسامحين» طعّانين لوّامِينء 


فكان الطفل مضطراً الى الظهور أمامهم كما يرغبون لكيلا يتعرض لتأنيبهم 
وازدرائهم به. 

سادساً: وبالطبع فان ذه المسائل هي من الشروط اللازمة للاصابة 
بالوسواس. الا انها ليست شروطاً عامّة وكافية. وتلعب العوامل التي ذكرناها 
سابقاً والتي سنأتي على ذكرها لاحقاً دوراً مؤثرا في الاصابة بداء الوسواس. 


١١‏ الجذور وا سباب الذاتية للوسوانسن 


ليس من الضرورة ان تنبثق جذور الوسواس على الدوام من الاسرة أو من 
نوع التربية التي ينتهجها الوالدان» بل يبدو الوسواس وكأنه بذاته عامل مهم 
ومؤئر في جميع أبعاد وجود الإنسان الى آخر حياته. ويمكن البحث عن 
جذوره احياناً في داخخل الشخص. لنعثر عن الاسباب والعلل المؤثرة في 
أيجاده . 

من الضروري ان نشير هنا الى العوامل والمسائل الشخصية والاجتماعية 
ونستعرض الحالات الجديرة بالبحث منها. 


1 الأسياب والعوامل الذاتية 

يمكن الاشارة بهذا الشأن إلى حالات كثيرة منها: 

١‏ عامل حب الذات: حب المرء لذاته امر لا اعتراض عليه الا إن البعض 
يبالغ في الدفاع عن حب الذات ويتحمل في سبيل ذلك شئَّئ انواع الألم 
والعناء» وعلى هذا فالمقصود بحب الذات هنا هو الحب الطاغى والاهتمام 
المفرط بالنفس والحساسيّة الشديدة فى ما يرتبط بهاء وهو ما يقود الى الابتلاء 


بلألا 


بمثل هذا الداء . 

ان الاهتمام المقرط بالذات يولد لدئ الشخص رغبة عارمة في أن يحظئ 
بمحبّة الجميع الى درجة أن يقدموا له فروض للطاعة والتملّق وينفذو! اوامره 
يحذافيرها ارضاءً له. فهو لا يستسيغ حصول ما يخالف رغبته أو القيام بأي عمل 
يتعارض مع ارادته. واذا حصل وان حالت بعض الموانع والقيود دون تحقيق 
رغبته ئراه يصاب ببعض الاضطرابات النفسية ومنها الوسواس. 

الغفلة عن ذكر الله: جاء في الأحاديث والروايات الشريفة أن الوسواس 
يحصل فى بعض الحالات نتيجة الغفلة عن ذكر الله سبحانه وتعالى والاعراض 
عن حكمه. والاستخفاف باوامره ونواهيه. وتأتي الوساوس من الشياطين أحياناً 
فتزعزع القلوب. ولا يُصاب بمثل هذا الداء من كان سليم القلب وله ثقة بالله 
عزوجل. آلا اذا كان يعني من نقص او مرض معيّن . فمن الوجهة الدينية يُعتبر 
الايمان بالله سبحانه وتعالئ حرزاً حصيناً ودرعاً منيعاً يصون الانسان من 
مختلف المخاطر بما فيها الوساوس التفسية. كما ويمكن التمسّك بنفس المنهج 
في ما يرتبط بالعلاج ايضاً. تشير الروايات كذلك الى ان الوسواس قد ينشأ من 
جراء ارتكاب المحرّمات واقتراف المنكرات وتؤكد على ان الاستعاذة بالله منها 
تصون المرء من شرورها. 

النشاط الذهني: وينشأ الوسواس فى بعض الحالات سن النشاط 
الذهني الحاد حول المسائل البسيطة والتافهة. وبعبارة أوضح؛ يشعر البعض 
بالحاجة لأن يشغل ذهنه بالتفكير دائماً في أمر او مسألة معيّنة. فاذا لم يجد ما 
يشغل به نفسه. يلجأ الى التفكير بالقضايا والاوهام التافهة والتخّلات العابثة. 
وغالباً ما يقوده ذلك الى الوقوع في شراك الوسوسة. وتصل به الحالة الى درجة 


يعجز فيها عن التخلص منها رغم الجهود والمساعي التى يبذلها في هذا السبيل . 

فعندما يلوّث الطفل نفسه بالأوساخ _مثلاً ‏ يسعئ لمكافحة الاضطرابات 
النفسية التى تستحوذ عليه نتيجة خموفه من عقاب الأم عبن طريق الغسل 
المتكرر. وهذا التكرار يمهد الأرضية لرسوخ هذه العادة ار نشوء الافكار 
الوسواسية الخطيرة فى اعماقه حنّى ان البعض يعتقد أنَّ الافكارالمصحوبة 
بالوسوسة تمثل في حقيقتها نوعاً من الاضطراب الناجم عن التوئرات النفسية 
التي لا يمكن اجتنائها بسهولة. 

ه_الخوف والخجل: يمكن ان يكون الخجل لوحده عاملاً وسببا للوسواس 
لأن الاشخاص الخجولين يخشون الصمت. وهذا ما يجب البحث عن أسبابه 
في مراحل الطفولة . فالذين كانوا قد تعرّضوا في طفولتهم للاهمال والجفاء 
يعجزون فى الكبر عن مجابهة القضايا المهمة وأتّخاذ المواقف الصحيحة منها. 

وهذا يعنى ان الاشخاص الخجولين يحاولون بشتى السيل اداء اعمالهم على 
احسن وجه لثلا يكونوا عرضة للمحاسبة والتوبيخ وهذا ما يضطرهم الى تكرار 
المكرّرات ليُدجزوا اعمالهم على افضل ما يمكن. وهذا ما يوقعهم آخر المطاف 
في داء الوسوسة. 

يأتي الوسواس تارة اخرى كافراز لمخاوف غير عقلانيةء فعلى سبيل المثال 
اذا سقط قدح من يد الأم وانكسر يستولى عليها الهلع خوفاً من احتمال تناثر 
قطع الزجاج الدقيقة في الطعام . وتبقئ تتوجس خشية أن يتناول طفلها من ذلك 
الطعام فيمرض او يأكل منه زوجها فيتشاجر معهاء او انه قد يموت اثر المرض. 
وكثيراً ما يؤدي مثل هذا الخوف والهلع الى تمهيد الاجواء لاصابة الشخص بداء 


الولو اسن 


5 اتعدام الشعور بالأمن: ويكون الشعور بانعدام الأمن في بعضص 
الحالات عاملاً وسبباً لحصول الوسواس. وبعبارة أخرى يعاني البعض من 
الوسواس بسبب الشعور النفسي بانعدام الأمن فيسلك لنفس السبب سلوكا 
ونظاماً معينين في التعامل مع الاشياء رغبةٌ في أن يسير كل شيء وفقاً لاسلوب 
ونظام خاص ودقة متناهية. وقد يكون هذا الشعور ناتجأ عن ضعف الشخصية 
وانعدام القدرة فى السيطرة على الذات. 

لاشك إن الصدمات الروحية المفاجثة التي تقع للشخص تدفعه الى الشعور 
النفسي بفقدان الأمن وبالتالي الاصابة بالوسواس كما ان الضغوط النفسية 
والعاطفية تسلب المرء أسمياناً أمئه الفكري وتساهم في اضعافه وجعله هدفاً 
واهناً لمرض الوسواس. 

الضعف الروهي: يظهر الوسواس في حالات معيّنة نتيجة للضعف 
الروحى الذي له من التأثير فى هذا المجال ما يمكن اعتباره سبباً رئيسياً لهذا 
المرض حيث يبلغ الضعف الروحى بالشخص إلى درجة يفقد معها القدرة على 
المقاومة فيجد نفسه مضطراً للاستسلام امام الأحداث. 

وفي الوقت الذي يبدي الشخص رغبة في أن تتطابق جميع أعماله مع رغبة 
شخص آخر إفضل منه. تتحول نفس هذه الرغبة لديه الى نوع من الاحساس 
بالضعف اذا ما شعر انها مفروضة عليه بالقوّة ولا يكتسب عدم المقاومة أي 
معنن إلا اذا توافقت تلك الميول مع رغباته وامانيه. ولا يعد الخمضوع لها طاعة 
بأي حال من الاحوال بل هو نمط من انماط الاستسلامء والمراد هنا هو ان 
جميع اشكال الوسواس تلاحظ فيها جذور الاضطرابات النفسية والعاطفية 
والضعف الروحي . 


ةس 


البنوغ: تشير بعض الدراسات الى أن الشخص يسعئ جهد الامكان في 
سنوات النضج والبلوغ الى إيجاد اكبر قدر من الانسجام بينه وبين بيئته. وتتولد 
لديه رغبة فى اشباع ميوله بشكل مشروع ومقبول. الا ان الاثسخاص الذين 
واجهوا الاخفاقات في هذا المجالء أو لم تتوفر لهم فرصة اشسباع الرغبات 
يصابون باختلالات نفسية توقعهم في نهاية الامر بالتوترات العصبية 
والوسوسة. 

ومن جهة أخرى تترك الميول الشاذة التي تنتاب الاشخاص عند البلوغ تاثيراً 
لا يُستهان به على حالتهم البدنية والنفسية. ويبرز هذا التأثير على صورة 
الوسواس في بعض الحالات. 


ب الحذور الاجتماعية للوسواس: 

تكون للوسواس فى بعض الحالات جذور اجتماعية تلاحظ بعض مظاهرها 
فى محاكاة الآخرين وتقليدهم. الا ان هذه الحالة تختلف عمًا يتوارثه الابناء عن 
الآباء والامهات» أي أن التأسي باخلاق الآخرين والاقتداء بسلوكهم وتصرّفاتهم 
الخاطية ومعاأشرة الاشخاصضص المصابين ببعصسن الامراض يؤدىي الى إنعكاسات 


تربوية مقيتة ويساهم في انتقال العدوى من شخص الى آخر. 


إج - اسباب أخرى: 

ويحتمل أيضاً وجود اسباب أخرى كالاحباط والظروف الحياتية الضاغطة 
والدقّة المفرطة التى تتحول بمرور الزمن الى عادة متأصّلة والتمادي فى التحقيق 
فى جرثيات المسائل التافهة وصغائر الامور. والمحيّة الزائدة عن الحد الطبيعي 


دأاة- 


والتى تقود بالتدريج الى مزيد من الاتفعالات العصبية المحادة 52 الضسميرء 
اضف الى ذلك مؤاخذات الآباء والمربئين وعشرات الامور الأخرى التي تترك 


تأثيراتها السلبية على الشخص . 


د آراء علماء التحليل النقسي: 

أبدى علماء التحليل النفسى والاطبّاء النفسانيُون وجهات نظر متباينة 
ومتضاربة بهذا الخصوص؛ فقد اعتبر فرويد _مثلاً ‏ الوسواس شكلاً من اشكال 
التقهقر الى المرحلة المقعدية (السادية المقعدية) كعادته دائماً فى ربط كافة 
المسائل الانسانية حتى في أبعادها الدينية والعقائدية: بالمقعد والجنس والجهاز 
التناسلى . 

وتشير التحقيقات التي أجراها علماء آخرون الى عوامل أخرى نلمس 
مصاديقها فى واقع الحياة العملية ويمكن اعتبارها عوامل واسباباً اساسية 
للوسواس. كالاهتمام الزائد بالتفاصيل الجزئية» والنظامء والترتيب» والكماليات» 
والحسدء وحب المالء والبخلء والميول العدوانية والتى يترك كل واححد منها 
تأثيره الواضح بنحو أو آخحر في هذا المجال. ١‏ 


سلةب 


٠‏ . عواهل استفحال الو سوالسن 


هنالك عوامل واسباب كثيرة تساهم فى استفحال داء الوسواس. ويحتاج 
بحثها بكشل مفصّل الى كتاب مستقل. وستتناول هنا بعضا منها بالشرح. 
ونكتفي ازاء البعض الآخر بمجرد الاشارة توخحيًا للايجاز: 

١-الامراضض:‏ اظهرت الدراسات إن الوسواس يستفحل مع وجود الامراض 
العضوية ويتفاقم بتزايد المتاعب الى درجة يتأخمر معها الشفاء. فقد استغرق 
علاج 286٠-٠‏ من المصابين بالوسواس من عام واحد الى خمسة اعوام. 

؟ ‏ البيئة: تبيّن من بعض التحقيقات أن الذين يختلطون بشخص مصاب 
بالوسواس أو اي مرضص نفسي آخخر تتفاقم لديهم هذه الحالة كما ويساهم في 
تأصّله وجود الاشقّاء والشقيقات المصابين بنفس الحالة أو بمرض الكابة. 

عدم الانسجام الأسري: يساهم الشجار والتخاصم فى داشا "'سرة 
- مهما كانت الدوافع كالكامنة قراف وتقةيد !1 18 على 01 سين فسل 
الوالدينء وعموماً كل ما يهدد وتيرة السلوك الشخصى ويزلزل الحياة العائلية. 
يساهم في الاصابة بالوسواس واستفحاله عند ذلك الشخص. 

؟ - كشرة الآمال: إن الآمال الكبيرة التي يعلقها الآباء على الابباء وعيجز 


ا 


الآخر ينعن تحقيقها تساهم بشكل أو آخمر فى ايجاد الأرضية المناسبة لتفاقم 
الوسواس. كما ويؤثر فى ذلك أيضاً اظهار الاستياء وعدم الرضا والاكثار من 
توبيخ الابناء معاد على التالين وتشمل هذه الظذاهرة ايضا الموظفين في 
مؤسّسة ماء اذا ما ابتلوا بمدير متشدد وكثير الأماني . 

© عدم المروفة: يمتاز بعض الآباء او المسؤولين عن الانضباط بالتصلب 
وحبٌ التدخل في كل صغيرة وكبيرة من شؤون الابناءء » ويتشددون كثيرا في 
الأوامر والنواهى. ومن هنا اذاكان احد الأطفال يحمل داء الوسواس فى مكل 
مل الالتواط لمن لوو عد اا رسن رسيم لتر حاعة كا سارفعه طروفا عوك 

+" -الثقافة والمعتقدات: وفي بعض الحالات يجب الرجوع الى المذاهمب 
المتشدّدة او البحث فى الثقاقات ذات التقاليد الجافة فهي تساهم في تمهيد 
الأرضية لمضاعفة الانفعالات العصبية. ويعتقد فريق من الباحثين ان اللحضارة 
الحالية هي السبب في نشوء الوسواس واستشرائه سند الاشخاص او انتشار 
التوتر العصبى بين الناس . 

-ظروف الحياة الصعبة: وفي -حالات أخرى يشتد اأوسواس يسيب 
الظروف الحياتية الصعبة التي تحيط بالشخص من قبيل الضغوط التي تفرضها 
عليه طبيعة الحياة ومستلزماتها المتشعبّة والسوتّرات النفسية والعصيية الس 
يواجهها فى أجواء الحياة المضطربة. 1 

4- النضوج الجنسي: ذكرنا أن الانسان يواجه في مرحلة البلوغ حالات 
معيّئة تساعد فى ظهور الاضطرابات النفسية لديه. بحيث تقود فى بعض الموارد 
الى ظهور مرض العصاب الحاد عند الاشخاص الذين لديهم قابلية الاصابة به. 

؟ الخجل: يؤدي الخجل الناتج عن حب الذات الى الاصابة بالوسواس 


5مك 


وتفاقمه احياناً. وكثيراً ما يعجز المصاب هذه الحالة عن استشعار الثقة بنفسه او 
الاشارة الى ما يلى: .- 

اليطالة» والفراغ الذهنيء عدم المبالاة. الانزواء عن المجتمع: والاعتياد على 
الوحدة والانطواء على الذات. والايحاءات المغلوطة: والجهل بالدين: وعدم 
الاعتقاد الصحيح بالتعاليم الشرعية؛ والرغبة فى إصلاح الاخمطاء. والتأنيب 
المستمر على الاعمال» والحرص على المبالغة فى الدقة و... الخ. 


٠‏ - الحخاطر والاعراض 


يصف المطلعون على الوسواس والسلوك الوسواسي بائّه كالسم القاتل الذي 
يقطّع داخخل الانسان ويتجلى فى ظاهره على هيئة الرفض والمجابهة وتحمل 
المرارة والألم. ويكفى لبيان حجم مخاطره قول القرآن الكريم: «قل اعوذ برب 
الناس ملك الناس إله الناس من شر الوسواس الخناس الذى يوسوس فى صدور 


الناس من الجئة والثاس #» وسنشير فى بحثنا هذا الى بعض جوأنبه: 


فوائده العرضية: 

قبل بيان مضار الوسواس ومخاطره لا بأس بالاشارة الى بعض فوائده 
الاستثنائية» والنظر اليها نظرةايجابية لأنها تنطوي فى الحقيقة على بعض 
الايجابية . فقد ذ كر المتخصصون في حل يثهم عن أعراض الوسواس ومضازه. 
النقاط التالية باعتبارهاً فوائد استثنائية منيثقة عنه . 

١-تنمية‏ قوّة التخيّل بشكل مطرد لكون المصاب يسعئ على الدوام لتجسيد 

المشاهد لغرض انجاز اعماله على افضل وجه ممكن. 

؟-نشوء البعد الجمالي والفنتي الناجم عن الدقة المفرطة بشأن حدث أو 
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موقف معين . 
5000 وحن الاسراف الذي يلعب بحد ذاته دوراً متميّزاً في الحياة 


الاقتصادية للعائلة. 

4 -نشوء الهدفية في المواقف والاعمال لكونه يسعئ إلى العثور على 
الكسي. 

ه-الحرص على إداء الواجبات بصورة متقئة ودقيقة وفقاً للمضوابط 
الصحيحة . 

5-نشوء حالة الابداع والخلاقيّة النابعة من الحرص على النظام والدقة 
الفائقة . 


وفى الوقت ذاته لا بد من القول إنه من الافضل للانسان أن لا يصاب بمثل 
هذه الحالة. ولا تتحقق له مثل هذه المزاياء لأن هذه المزايا لا جدوئ منها الا اذا 
كانت نابعة من منطلقات اخخلاقية وقائمة على الارادة والتفكير السليمين . 


أعراض الوسواس 

للوسواس تأثيرات ونتائج يمكن دراسة كل واحدة منها من جوانب مختلفة, 
نشير في ما يأتى الى بعض مواردها: ا 

١-الاعراض‏ الجسمية: يؤذي الوسواس الى نشوء وتفاقم الكثير من 
الاختلالات والامراض منها: انعدام الشهيّة» وضعف البدن وتحوله؛ امسراض 
القلب»: تمهيد البدن للاصابة ببعض الامراض كألم العظام الذي يحصل نتيجة 
الغسل المتكرر, وكذلك آلام المفاصلء وامثال هؤلاء الاشخاص لا ينعمون عادة 
بالراحة البدنية الكافية, وهذا ما يجلب عليهم الكثير من الأذى. 


ومن اعراضه الأخرى الأرق الناجم عن شدة الاضطراب والوسوة فكثيراً ما 
ينهمك المصاب في هواجس عميقة بخصوص اعماله وهل كانت صحيحة أم 
لا؟ فالاحباط والحيرة والتردد وما يرافقها من اضطراب. تسلبه النوم والاستقرار 
وهذا ما يحلق به اضراراً بالغة ويساعد على تعرضه لاختلالات عديدة منها. 

ومما يسترعي الانتباه ان المصاب بالوسوسة يهدر الوقت في الحرص على 
تكرار العمل مرتين او عدّة مرّات. فالرغية العميقة في تكرار العمل حنّى ممع 
عدم وجود الوقت الكافي يبعث على القلق وهذا ما يساهم بدوره في -حصول 
الوسواس واتساع نطاقه. 

؟ ‏ الاعراض النفسية: للوسواس افرازات واضرار نفسية على الانسان» 
فالمريض يعاني دائماً في هذا الجانب من آلام ومتاعب نفسية عميقة؛ فهو يبغي 
من خلال القيام بعمل ما أيجاد مستلزمات سكينته واستقراره. الا أنه في الواقع 
كان ا ونا ف ار 

فميوله ورغباته المؤذية تدفعه الى معاقبة نفسه وتأنيبها فتنتابه نتيجة لذلك 
توثّرات عصبية ونفسية مختلفة. 

يعاني الشخص المصاب من صراع متواصل مع ذاته للتخلص مسن هذه 
السلوكية الاانه لا يستطيع الخروج عن نطاقه الذاتي لانّه يعيش في عالم محدود 
وفكره منهمك دوماً بآداب وممارسات قسرية تجعله عاجزأ عن اقامة وشائج 
طبيعية بالعالم المحيط به. 

يتبادر الى ذهنه أحياناً انه مصاب بالسرطان او السفلس او يفكر فى الاقدام 
على الانتحار و... الخ وبدلاً من ان يتضاءل مثل هذه الشعور في نفسه. نرأه يزداد 
حدة . وكثيراً ما يتوجس في نفسه الخشية من الحاق الأذئ بالآخرين فيلجأء 


8ه 


ونه الفخ لطن ص هته الوواضيين: الى ايقاه تع اق .كنوه كيزة تاريما 
نحو الانتحارء وهذه الفكرة اذا ترسّخت في ذهنه لا يمكن استئصالها منه 
بسهولة . 

*-الاعراض الاجتماعية: يُصاب الشخص احياناً باضرار يتمخض عنها 
إلمحاق الأذئ بالآخرين. فاذا استحكمت فيه فكرة قتل الابن او ايذاء الآخرين 
فلا يمكن تجاوز هذه الحالة بالسهولة المتصورّة. 

امثال هؤلاء الناس يعيشون عادّة في الوسط الاجتماعي الا أن وضعهم يوحي 
وكأنّهم في معزل عنه. قتارة توسوس لهم انفسهم بالاعتداء الجنسي على الغير 
وترأودهم إفكار جنسية غريبة وغير قابلة للتحقيق. وتراهم تارة أخخرى يميلون 
الى القيام بسرقةٍ شيء ما من غير حاجة لذلكء او يقومون بتصرفات مشينة 
يرفضها العرف والاخلاق. 

يخلق مرض الوسواس عند المصاب به ميولاً عدوانية ويوجد عند 
الاشخاص الذين كانوا عرضة للاستهانة هواجس عدوائية قد تتولد عنها عواقب 
مضرّة وليس لهذا المرض حالة من الشدّة تدعو الى القلق بشأنه. الا ان المريضص 
ذاته والمحيطين به يضيقون ذرعاً بما يفرزه هذا الوضع من اضاعة للوقت 
وعدجز عن اتّخاذ القرار الصحيح فى الوقت المناسب. فقد تكون المرأة المصابة 
بالوسواس سيّدة مقتدرة وماهرة قي اداء واجباتها كمأ ينبغي الا انها لا تبدي أية 
رغبة في العلاقة الزوجية أو تسعئ الى كبح هذه الميول وعدم اعطائها أية اهميّة. 
أن وجود مثل هذه الافكار العميقة والخطيرة عند هؤلاء النسوة قد تسأاهم في 
إلحاق الأذئ والضرر بالآخرين كالرغبة في قتل الزوج او الابن رغم معرّتها 
لهما. 


+٠‏ ألم 


وبطبيعة الحال توجد ايضاً نماذج أخرى لاشخاص يرغبون في الانزواء عن 
المجتمع أو حتّى الامتناع عن المشاركة فى النشاطات السياسية والاجتماعية. 
فى حين ان تفاعلهم مع الآخرين يكسبهم الهدوء والسكينة. 

١‏ ؛ ‏ الاعراض الاقتصادية: من المسائل المهمّة فى هذا المجال هى اضاعة 
الوقت وهدر الاوقات الثميئة من العمر. فمن الافرازات المهمة 8 الحالة 
اعاقة المرء عن العمل وعن اية نشاطات ضرورية فى الحياة وعدم المبادرة الى 
القيام ببعض الاعمال نموفاً من التلوّث بالنجاسة ع اننا نعرف الكثير من 
هؤلاء الاشخاص يتركون المشاغل المربحة من قبيل تزييت السيارات والمهن 
الطبيّة والجراحية؛ ويدخلون في نشاطات تجارية أخرئ بكل حذر وهدوء. 

ه-اعراض أخرئ: وأخيراً يمكن الاشارة الى اعراض كثيرة أخرئ في هذا 
المضمار منها: اهدار الثروة» وايذاء النفس. والوقوع فريسة للهواجس. 
والحساسية المفرطة. وجمود الحياة؛» وسيطرة الاوهام والتخيّلات؛ وشذة 
المعاناة المنيعثة عن حدة المزاجء والحركات الشاذة والزائدة» وانعدام السيطرة 
على الذات. والتفوّه بألفاظ قبيحة ومرفوضة ... الخ وتعتبر هذه المظاهر 
بأجمعها دليلاً ومؤشراً على الوضع غير الطبيعي الذي يعيشه مثل هؤلاء 
الاشخاص . 


دأءك- 


+ -ضروزة العلاج 


نقد بات من الواضح أن الوسواس يشكل عبئاً ثقيلاً على الانسان فكرياً 
وعملياً وليس من البساطة ازالته من حياة الاشخاص او الحد من تأثيراته. 
فالشخص الكثير الشكوك والهواجس يلحق الأذئ بنفسه وبالآخرين. ولذا قلا 
بد من السعي لمعالجته. 

ضرورات العلاج: يجب القول بشأن ضرورات العلاج بامكانية تناولها 
بالبحث من جوانب متعددة نشير الى بضعها بالصورة التالية: 

١-الضرورة‏ الفردية: من الناحية الفردية يجب القول إن المصاب انسان 
وله الحق في أن يعيش حياة هادثة ومستقرة ليتفرغ كسائر الناس الى شؤونه 
الذاتية ويهنأ بحياته الشخصية. 

تتمث ل خطورة الوساوس على الشخخص في انها تطغى على مداركه ومشاعره 
وتحرمه من ادراك الحقائقء إن فكر الشخص المريض وذهنه مسمومان وهو 
يساول التخلص من ذلك لكنه غير قادر وهذا ما يغفرض على المعالجين 
والمعنيين مد يد العون اليه ومساعدته للشفاء من معاناته. لأن تجاهله وعدم 


د أس 


الاهتمام بأمره قد يؤدّي في بعض الحالات الى تفاقم حالته بشكل خطير يدفعه 
الى تمنى الموت. 

؟-الضرورة الاجتماعية: عرفنا فى ما مضى مدئ الاضرار والمخاطر التي 
يأتى بها هذا المرض على افراد المجتمع وخاصة على الناس المحيطين بذلك 
الشخص. فذوو المريض واقاربه وبالاخص أسرته يتعذبون بشدذة من سوء 
تصرفاته وسلوكه غير المتّزن. وتتعرض الحياة الزوجية للشخص المصاب 
بالوسواس الى هرّات عنيفة نتيجة لهذا الوضع. حتئ انه يؤدي في كثير من 
الاحيان الى الطلاق. ولوحظ فى بعض الحالات انهم يتخلون عن ابنائهم؛ او 
ينطوون على انفسهم وينزوون عن المجتمع لكيلا يختلطوا بالآخرين. 

أن سوء الظن. وانعدام الثقة. والخصومات. وهواجس الحاق الأذئ بالنفس 
تعد من مظاهر هذا المرض وكثيراً ما تترك تأثيرات اجتماعية سلبية كبيرة لدئ 
الشخص وتعرّض علاقاته مع الآخرين الى تشئجات ومشاكل اخرئ كثيرة. 

أن عدم الوقاية من هذا المرضء أو استفحاله يتسبب في اشتذاده وتعقيده 


مخاطر عدم العلاج 

اقول إن الوسواس يصبح مزمناً ندئ الاشخاص المصابين به اذ ان ربع 
الاصابات تتجه ‏ منذ ظهورها والى وقت علاجها القطعي . نحو اتسخاذ طابع 
مزمنء وخاصة عند اولئك الذين يتعرّضون لهذا المرض في سني البلوغ . 

وفي حالات كثيرة توجد كثرة الشكوك والهواجس متاعب جمّة للمريض 
وتقضي عليه أو يضيق ذرعاً بالصراع المستمر بين رغباته وانفعالاته. مما قد 


اع ا 


يدفعه في بعض الظروف إلى إن يرمي بنفسه من شاهق فيلقئ حتفه. أو أن يلقي 
بغيره من مكان مرتفع فيتسبب في قتله و..الخ. 

وهذه الآلام والمتاعب تأخذ بتلابيب المريض والمحيطين به ولا يتيسّر 
التخلص منها الا بالمعالجة التامّة. 

قمثل هذه الحالات لا بد من اخختضاعها للعلاج لكي يحصل الشخص على ما 
يهبه قيمة جديدة, اذ يجب ان تتوفر لهم مظلةيبدؤوذفى ظلّها حياة جديدة: وما 
لم يحصل مثل هذا الشيء. فستظل هذه المعاناة قائمة ومستمُّرة. 


مد + 


تذنويه: 

أظهرت البحوث التى أجراها المحققون بان نسبة (70- )/4١‏ من المرضئ 
ساكيون جلفقا وافاسية#ودول قاع مومع معتون فكاء نينا عن طاريق 
الرعاية والعلاج وبالطبع فانّ نسبة )/١5-1١(‏ منهم تبقئ بعيدة عن الشغاء رغم ما 
يبذل لها من رعاية وعلاجء ويستمر وجود هذا المرض فيهم الى أن ينهكهم 
بالكامل . 

وبالطبع ان الكثير من المرضئ يعتادون تدريجياً على الوسواس والاعراض 
الناتجة عنه. ويصبح تحمل المرض طبيعيا بالنسبة لهم الى حد يجعلهم 
يتصوّرون الاشخاص الطبيعبين مرضئ!! أن الاشخاص المصحيطين بهؤلاء 
المرضئ مجبرون على تحمل المرارة الناجمة عن وجود هذه الوضعية. 


تشخيص الحالة لغرض العلاج 


أن معاللجة هذا المرض تستدعى التعرف على جذوره لغرض كشف مسبباته 


دهدذه 


وعلل نشوئه. الا ان هذه الرغية كثيراً ما تصطدم ببعض المصاعب بخصوص 
الاطفالء وهذا هو السبب في استئناف العلاج في وقت متأخخر. ينحصر 
الموضوع الاساسي في سير أغوار مغهوم هذا الاتمتلال عند الاطفال لنرئ مأ هي 
عوامل معاناته؛ وما هي الاسباب التي أوصلته الى هذا الوضع المضطرب. 

يركز علماء التحليل النفسي عند بحثهم عن الاسباب والدوافع الكامنة وراء 
هذه الظاهرة على معرفة السيب الداخلي لهذه المعاناة العصبية» والولوج 
الى محتويات العقل اللاشعوري للمريض والكشف عن مدئ عمق هذه 
إلحالة لذيه. 

ان هذا الاسلوب وسيلة ناجمحة لمعالجة هذا الألم. والاجراءات التى تتّخذ 
فى هذا الصدد مفيدة للغاية. الا اننا ستحاول فى الفصول اللاحقة 9 
الانماط والاساليب المتداولة فى هذا الاطار 00 


6 الاصلاج البيني - الاخلاقي 


لوارذتا اسداء عدمة البرضي الوسواسن: كان اخه اسيل المتيعة هيوان 
نخشّف عنهم تأثيرات المرض واعراضه. وان نقلل من ازماته وانفعالاته النفسية. 
وكما ومن الضروري القيام ببعض الخطوات التي من شأنها ايصال المريض الى 
مرحلة ينخفض فيها معدّل الهواجس والوساوس فى تفسه وتُحدث تغييرا في 
بعض معاألم سلوكه. 

يمكن في هذا المجال انتهاج بعض السبل واستخدام يعض الوسائل ومنها 
تغيير الاجواء التى يعيش فيها المريض . وستقوم في هذا الفصل بدراسة هذا 
الموضوع مع مراعاة الاختصار: 


١-تغيير‏ الجو: 

إن ابعاد المريض عن الاجواء العائلية ووضعه فى اجواء مريحة ليعيش في 
مناخ لطيف» له تأثير فاعل في تخفيف الاضطراب ومعالجة الشخص المريض. 
وبامكان اولياء المريض الاقدام على مثل هذا العمل. 

ولا بد طبعاً من ملاسحظة الضغوط البيئية والظروف الاقليمية عند التفكير في 


مالأ ءاه 


تغيير الجو الذي يعيشه المريض . فقد. اظهرت الدراسات على سبيل المثال بان 
العيش في المناطق الشديدة الارتفاع يؤدي الى مضاعفة الاضطراب. ولهذا 
السبب يُستتحسن أن لا يزيد ارتفاع الموضع الجديد عن ٠٠١‏ متر فوق سطح 
البحر. 


؟-تغيير الظروق المعيشية: 

ومن الاساليب المتّبعة قى العلاج هى العمل على استبدال الظروف المعيشية 
التى ألفها المريض والسعى الى تغييرها. ويجب ان يوضع الشخص في ظروف 
سليمة ويعيدة عن اجواء الأثارة والاضطراب» وان يُجعل اليناء الأساسى 
لشخصيته بعيداً عن المؤثرات وفي ظروف زاتعرة بالأمان. فقد اظهرت بعضص 
الدراسات التجريبية بأنّ تغيير الظروف المعيشية فى بعض الحالات», أو حنّى 
للمريض فى الجانب الفكري وفي الجانب الحياتي . وينبغى تهيئة الظروف التي 
وقد من نفسه جميع التجارب المريرة التي حصلت له فى -حياته الماضية. 


7 توقير عوامل الانشغال والتسلية: 


أن التكرار ومعاودة فعل الاشياء ينتج في بعض الءحالات عن شعور الشخصس 
بالفراغ ووجود مزيد من الوقت للاتيان بمثل هذه الممارسات أو تكرار بعض 


الافعال كالغسل المتكرر . ولهذا السبب يبدو من الضروي العمل جهد 
الامكان على ان نوقر له المزيد من عوامل الانشغال والتسلية لقتل ما لديه من 
وقت فائضص. 

فعوامل الانشغال تدفعه الواحدة تلو الأخرئ إلى عدم الركون الى بعضص 
الامور ومنها الوسواس. الا ان هنالك ملاحظة فى هذا المجال جديرة بالذكر الا 
وهي إن العمل على إيجاد عوامل الانشغال والتسلية بالنسبة الى المريض ينبغي 
ون كول امور حوره تور لاسن او تعدا رحن برضت القيدل 
والحذر. كما ينبغي عدم دفعه الى أداء عمل يجد نفسه عاجزا عن ادانه؛ لأن 
امثال هذه الامور ستؤدّي الى ايجاد الأرضية لإنّساع وتعميق الوسواس. 

ويبدو من الضروري التنويه الى هذه النتقطة وهي أن ايقاف النشاط الوظيفي 
المنتظم نلشخص المريض قد يتميتض عنه تأثيرات سلبية غلية: فتجتعل حاله 
اكثر ونحامة. اي ان تغيير الاجواء الوظيفية مفيد آلا إن جعل الشخص فى اجواء 
من البطالة قد يؤدي الى خلق مصاعب جديدة له. ْ 


+ الحداة الجماعية: 

وهذه أيضاً نقطة مهمّة وهى ضرورة !خراج الشخص المريض بالوسواس 
من عالم الانطواء والعزلة وزبّجه فى الحياة الجماعية . فالحياة بين الجماعية كافية 
للقضاء على هذه الحالة. فالسفرات الجماعية؛ والسفرات الترفيهية حيث يجد 
جميع الاشخاص أنفسهم مضطرين لانتهاج نمط سلوكي واحد تؤثر كثيرأ في 
تخفيف المرض ومعالجته. ان هذا الاجراء يُعتبر ناجحاً بخصوص الاشخاص 


الذين يعانون من انعدام الجرأة. 


هأذ١قس‎ 


يجب الاكثار من فرص انحتلاطه بالآخرين . والتعبير له عن مزيد من المحبّة. 
والتقليل من التشدد والممارسات العنيفة. ومساعدته فى سبيل التغلب على 
مشاكله. والحذر من وضع المريض في موضع عصيب . وكذلك يجب جعل 
المريض يفكر بشكل غير مباشر من نخلال وجوده في الحياة الجماعية في نمط 
سلوكه وتصرفاته وتحليل مسيرته العامّة وإصدار الاحكام بشأنها. لكى يفيق الى 
نفسه ويتّخذ الموقف اللازم بشأنها. 


ه-الاسائيب الاخلاقية: 


يمكن الدخول إلى هذا المجال من خلال طرق متعددة لكل واحد منها تأثيره 
في اصلاح ومعالجة الحالة بشكل أو آخر. فعلى سبيل المثال استخدام حالات 
الخحجل والتردد التي يواجهها كل انسأن بنحو ماء يساعد على تخفيف هذا 
المرض . وهذا الاسلوب يمكن أن يقدم عليه الاشخاص الذين لهم منزلة عند 
المريض. فالاختلاط المتواصل لمثل هؤلاء الاشخاص مع المريض وحنتَّى 
العيش معه في نفس البيت يؤثر في هذا المجال الى حيٍ كبير. 

طرح الاسئلة المتضمُّنة للانتقادات وبأسلوب لطيف وجذّابء وخاصّة من 
قبل الاشخاص الذين يحبهم المريض يفيد كثيراً في اعادة صياغة شخصيته 
وبامكانه احداث تخفيف ملحوظ في شدّة هذه الحالة. مع السعي الى تحويل 
الانتقاد الى اسلوب من أساليب اللوم من غير ايذاءٍ لروٍح المريضس. 

ان احياء كبرياء الشخص بنفسه يُساعد فى كثير من الحالات على شفائه 
واستنقاذه من العوامل التي يستشعر منها الأذئ والحقارة والناجمة عن إتباعه 


١١١ 


لبعض انواع السلوك غير المتزن الذي يطغي عليه الوسواسء وهذا ما يمتح 
المريض المزيد من القدرة على مواجهة الحالة. وانطلاقاً من هذه الرؤية يجب 
ان يُوضع كبرياء المريض موضع التساؤل ولكن باسلوب من النقد المهذب. 
والتلويح له يعدم قدرته على أدارة ذأته وانقاذ نفسه ما لم يسترد كبرياءه ويعيد 

يجب تشجيع المريض على الدوام وحئه على عدم الشعور بالعجز والوهن 
وان عليه ان لا ينهار في مقابل الحالة التى يعاني منها. وينبغى تلقينه بقدرته على 
التخلص من هذا الوضع. وكذلك ينبغي السماح له بالتحدث عن افكاره حتّى 
وان كانت خمالية من أي معنئ وان لا ينزعج من الانتقادات التى توه اليه. 


تضييق الوقت: 

سيق وان ذكرنا ان بعض انواع الهواجس ناشئة عن شعور الشخص بوجود 
منّسع من الوقت لديهء وقد تستدعي اسباب العلاج احياناً تضييق الوقت على 
الشخص المصاب. فهو مثلاً يريد أن يتوضّأ ويصلّىء الا ان الوساوس سريعاً ما 
تدفعه الى الشك بالوضوء او بالصلاة. وفي مثل هذه الحالات يجب إن يتم 
إلهاؤه ببعض الطرق والاساليب. كأن يحت على أداء واجب او عمل ما الى الحد 
الذي يشعر معه بضيق الوقت ويجد نفسه ملزماً بانجاز عمله واداء الفبرائض 
الدينية باسرع ما يمكن حتّى وان كانت غير صحيحة؛ وان يؤدّي صلاته في ما 
تبقّئ لديه من الوقت حتّى الغروب. ان تكرار هذا الاسلوب والاستمرار فيه يؤثر 
احياناً في معالجة الشخص تاثيراً جاداً. 


1آا1اء 


-آخر الدواء الكي 

وهذا قول متداول يراد منه ان الكثير من التعليمات والضوابط أو ما يسمّئ 
بالقوانين قد يتم تجاهلها أحيانا وقد نضطر في بعض الحالات الى انتهاج 
اسلوب الكي كعلاج أخير فنأمره مثلاً باداء الصلاة حتّى وان كان يتصور أن بدنه 
ويديه غير ظطاهرة او يتراءئ له ان قميصه نجس وبعبارة أخمرى أن تدقع 
المريض الى سلوك نفس المسلك الذي يخحشاه» وينتهج نفس هذا المنهج ليرئ 
الى م تصير عاقبة أمره. سوف يدرك في مثل هذه الحالة فقط عدم وقوع أي 


مكروه. 


4-أساليب أخرئ 

توجد هنالك ايضاً اساليب أخرئ أيضاً لعلاج :'مريض نذكر منها: 

دفع الشخص الى مقارنة وضعية حياته مع اوضاع الآخرين. 

التدرج فى ملاحظة حياة اكثر افراد المجتمع. والاعترافت بان الناس ليسوا 
جميعهم مجانين» وانه ليس الكائن الوحيد الموجود على سطح الكرة الأرضية. 

-الاثبات المنطقي لهذه الحقيقة وهى انه لا يعيش -حيأة طبيعية . 

- السعى الى مماثلته لنماذج أفضل كالاستفادة من نماذج الامامة والقسيادة 
والتشبّه بأمثال هذه الشخصيات. 

الاستفادة من اساليب وفئون العلاج النفسيء والتحليل النفسي والعلاج 
الطبّى والكيميائي» وهو ما سنعرضه في الفصول اللاحقة. 
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7 الطب النفسي والعلاج الذنفسمي 
امرض الوسواس 


اذا تضاعفت حالة الوسواس تصبح بحاجة الى متخصص نفساني أو 
متخصص فى العلاج ليقوم بما يلزم في هذا الاطار. ولكن من الذي يحق له 
القيام بعمل ما فى هذا المجال؟ والجواب هو: ان الشخص الحائز على دراسة 
عليا فى الطب النفسي هو الذي يتيح له اختصاصه العلمي القيام بدراسة جذور 
المرض ومعالجة المريض . 


١-الطب‏ النقسى: 

فالاطباء النفسيون اضافة الى دراساتهم وما يبذلونه من جهود متواصلة. 
يقومون ايضاً بدراسة تناهز ال(: 00-70" ساعة بخصوص معرفة ذواتهم. أمثال 
هؤلاء يحق لهم في الحالات الضرورية ان يجيزوا للمريض استخدام الادوية او 
اتباع بعض السبل الأخحرى التي يرون ضرورتها في معالجته. 

فالمرضى قد تستوجب أوضاعهم تلقى العلاج فى مراكز الطب النفسي تارة 


اب 


او فى مصحّنات التحليل النفسي او العلاج النفسي تاو اعم ىء او حتّى ادتحالهم 
الى المستشفى فى اللحالات الضرورية. اما مغالجة المرض فقد تكون في غاية 
السهولة بالنسبة لبعض الاشخاص او قد تكون شديدة الصعوبة بالنسبة للبعض 
الآخحر. ولا سيما ان الظروف الاجتماعية والاقتصادية للمريض لها دورها الفاعل 
في هذا الصدد ايضاً. 


خصائص الطبيب النفسي والمحلل النفسي 


لا يكفي أن يكون للطبيب او المحلل النفسي المعلومات التخصصية في هذا 
المضمارء بل من الضروي أن يكون مجهزاً بالمعلومات والبيانات عن الاوضاع 
العائلية والاجتماعية والدينية» ولا بد أن تكون له شخصية رزينة وقويمة وان 
يكون قادراً على اقامة صلات انسانية مع الاشخاص المصابين بالامراض 
النفسية والعصبية. واكثر ما تكون ضرورة هذا العمل بالنسبة للاشيخاص 
المصابين بالبله. اذ يجب إن يشعر ازاءه الطفل أو الصبى بالأنس والارتياح . 

ان المشكلة الاساسية في العلاج تتمثل في أن بعض المرضئ هم في سن 
الصبا أو الشباب. وكثيراً ما يمنعهم الخجل عن بيان اسباب معاناتهمء ولا يبدون 
أي استعداد لاطلاع المعالئج على أو ضاعهم,؛ والشخص المعالج لا بد ان يتصف 
بالقدرة على حثه على التكلم. او الحصول على تصور دقيق عنه من خلال 
اشعاره بمدئ مسؤوليته ووجوب البوح له باسراره وما يختلج في نفسه. يجب 
ان يسلك معه الطبيب النفساني سلوكاً ابوياً حريصاًء ويتعامل معه تعامل 
الصديق العارف بأسراره المتكتّم عليهاء لكي يصبح المريض قادراً على اقامة 
روابط الموذة والثقة معه. 


ااه 


يتصف الطبيب النفساني أو المحلل النفساني بالمرونة والقدرة على المناورة 
وتغيير المواقف ليجعل المريض في وضع يبعث على الثقة والأمان ثم يسعئ 
لاستطلاع اسراره ونحفاياه والعثور على المواطن التي تثير له المتاعب والعناء 
حتّى وان لم يكن المريض مستعداً للكشف عنها صراحة. 


معالجة المربض 

ينّسم العلاج احياناً بالعمومية» والاطباء العادّيون قادرون على القيام بهء الا ان 
العلاج يتّخذ في احيان أخرئ صفة اللخصوصية ولا بد فى مثل هذه الحالة أن يتم 
تحت أشراف الطبيب النفسى او المحلل النفسي . 

وتتخذ العلاقة في ما بينهما صورة كلامية:» ولا يبدي المريض إي تردد في 
أظهار افكاره ومشاعره؛ فيقوم بيطرح افكاره بشكل متسلسل. وقد يمتنع 
المريض عن الكلام وتبقئ كثير من الاسئلة بلا جواب. وهنا لا بد من دفعه إلى 
الحديث ليصرّح بما لديه من عقد دفيئة من عهد الطفولة. ويجب وضعه في 
المحظور الاخلاقي وعوامل الخجل لمعرفة السبب فى امتناعه عن الإجابة: وما 
هو الدافع الذي يضطره الى التزام الصمت ؟ و... الخ. 

إن دراسة وتحليل حياة المريضس والاطلاع على مسار حياته. وذكر العوامل 
المؤئّرة في حياته الماضية» والتصريح بما يختلج في نفسه يؤثر الى حد بعيد في 
تسكين حالة المريضء ولكن هذا لا يمثل طبعاً الا اناما مؤقتاً ولا يُحدث أية 
تغييرات اساسية. وقد يقوم الطبيب في أخخعر المطاف. وضمن الايحاءات التي 
يقدّمها للمريض والقائمة على أسس علمية: بتعيين بعض الأدوية له او يأمر 
بادناله الى المستشفئ . وهذا يدخخل في نطاق واجبه وصلاحيّاته . والهدف في 
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جميع الاحوال هو اعادة صياغة شخصية المريض بشك]| متلة ةو ذلك 
بالاستفادة من أساليب العلاج : 


؟العلاج التفسى: 


وهذا ايضاً نوع من العلاج الذي يجري من قبل المحلل النفسي او الطبيب 
النفسى ويقوم على التعاون الحر فى ما بين المريض والمعالج. واساسه الشقة 
المتبادلة النائجة عن الصلة الطويلة نسبياً من الصداقة, والتي تسير وققاً لهدف 
مده وخخلة منويعة وافسدة: 

تتم معالجة الاضطراب عادة باملوب المحادثة والحوار أو أي اسلوب مفيد 
آخر له القدرة على اصلاح الحالة النفسية للشخص . وفي هذا المنهج قد يكون 
الدواء احياناً هو الوسيلة في العلاج. ولا يفوتنا طبعاً ان المحور الاساسي هو ان 
نجعل من اسلوب المحادثة والحوار أرضية ننطلق منها في أيجاد التغيير 
الداخلي . 


مبادىء العلاج النفسي 

هنالك ثلاثة مبادىء ضرورية على الدوام فى العلاج النفسي. اذا لم تؤححذ 
بنظر الاعتبارء فلن يتحقق الهدف من الاصلاح والعلاج. 

أ-اصلاح البيئة: والمراد البيئة التي يعيش فيها الشخص والالتفات الى 
سلامتهاء مع دراسة الاسس الحاكمة على جوانب المودة والانضباط فيها ونوع 
العلاقات واسلوب التعامل والنشاطات الترفيهية ونمط الجهود الجماعية 
والمشاركة في الامور و... الخ. 


!ا 


ب العلاقات السسليمة والمتناسبة: وفي دور العلاج يصبح من المهم وجود 
الروابط السليمة والمتناسبة. ومشاركة الشخص فى آلامه ومشاعره ومساعدته. 
وابداء الرعاية والاحترام له. والتظاهر بأنّ الحق الى جانبه. وتقوية قدرة 
الاستدلال لديه. مع اجتناب توبيخه و... الخ. 

ج .التحديل النفسي والعلاج النفسي: حيث تبذل الجهود لمعرفة جذور 
الحالة» وتهيئة الأرضية ليدافع فيها نفس الشخص عن حالته. ويتم فيها فك 
العقد. وارشاد المريض إلى منشأ وجذور اضطرابه؛ وتوجيه الايحاء اللازم اليه 


و... الخ . 
طريقة العمل 


في العلاج النفسي يتبغي أن ينتهج المعالج اسلوباً بحيث يعتيره المريض 
صديقاء وانه يتمتع واياه بحقوق متساوية. وعلى المعالج إن يتفاهم معه بكلام 
عامي وباسلوب حال من الصيغ الرسمية الجافة ليكسب ثقته. 

وعليه أيضاً ان يتعامل مع المريض بالشكل الذي يجعله واثقا بائّه قادر على 
تقديم علاج ناجح له. ثم يسعئ باسلوبه الخاص وبطريقة التحليل النفسي الى 
دفع المريض لكشف مصدر أنفعالاته وتوتراته ليفهم وضعه السابق بشكل 
صحيح . وعلى المعالج ان يحتٌ المريض على استدعاء جميع الذكريات 
المنسية أو المكبوتة» ويطلب اليه التصريح بجميع آلامه ومخاوفه ومعاناته 
واضطراباته الخفية. 

ويمكن الشروع بدراسة وتحليل وتفسير افكار المريض حينما يتأكد من 
حصول الثقة الكاملة به. ومن أجل استنطاق الاطفال الذين يعانون من الوسواس 


لاأا- 


يمكن الاستفادة أحياناً من الالعاب المفيدة فى العلاج وسرد الحكايات او نحت 
التماثيل؛ وهذا الاسلوب مفيد فى افراغ انفعالاته. والمشاهدة العملية لمعاناته. 


“-استوب التداعي: 
ذهنه. ولا يكتم عنه شيئاً من مشاعره ورغباته فى فترة الطفولة ازاء عائلته وبيثته. 
وتخاصة تجاه والديه. والمعالج من جانبه يتعيّن عليه السعي من خلال الرموز 
المي يعرضها والاسئلة التى يثيرها لكي يدلي المريض بكل ما يخطر في ذهنه 
من غير أن يبدي اي تعنّت أو عناد. ومن خخلال هذا الاسلوب تتكشفب 
الذكريات المكبوتة التى اوجدت لد الشيخص هذه الحالة من الوسوسة 
والتشكيك ويفصح عمًا يختلج في اعماقه من الام واضطرابات فيتحرر من 
عبئها ويشعر بالارتياح. يجب أن نتم صياغة اسئلة المعالج بالشكل الذي يدفع 
المريض للتوغّل في اعماق ضميره ويُمعن النظر في الأمور ليتعرف على منشأ 
واصول اضطرابه ويفهم مصدرها والاسباب الذي أودت به الى هذا المآل» وما 
هي العوامل. التي أوجدت القلق لديه وحولته اليوم الى هواجس من الشك 
والوسوسة. 

وخخلال اسلوب التداعى هذاء نلاحظ احياناً أن المريض يصبح عاجزاً عن 
الكلامء فيفلت زمام الكلام من يده او يركن الى الصمت. ومن الضروري في 
مثل هذه الحالة طرح موضوع آخخر لاتراجه من -حالة الصمت أو اتباع نمط آخخر 
لتغيير هذه الحالة. عند انتهاج اسلوب التداعي: يجب مطابقة الكلمات والجمل 
التي ينطق بها الشخص على حياته وماضيه وهذا مأ يستلزم التحليل والتفسير. 
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وان يكون التحليل بالشكل الذي يجعله قادراً على فهم كوامنه الذهنية ويفهم 
اسباب وعلل معاناته. وهذا الفهم يساهم بحد ذاته فى التخفيف مين عناء 
المريض وانفعالاته. وعلى هذا الاساس تنفك العقد المكبوتة ويشفئ منها 
العريفن تداريتها. 


4 -العلاج الدينى. 


يمكن معالجة الكثير من الوساوس عسن طريق الدين» وهنالك اساليب 
وجوانب مخصلفة يُتاح الانطلاق منها لهذا الغرض منها: 

أ-التوجيه الى التعاليم الدينية: قد ينتج الوسواس أحياناً بسبب الجهل. 
وتعليم المريض بان اليد النجسة مثلاً تطهر بغسلها مرّتين: وما زاد على ذلك 
فليس من الدينء بل اذا كان الغسل الاضافى بنيّة عدم الطهارة في الغسلتين 
فذلك نوع من البدعة و... الخ. يساعد على تخفيف هذه الحألة. وفي هذا الصدد 
من الضروري أن يقوم الاشخاص الاكثر مكانة واحتراماً عنده بتقديم مثل هذه 
المعلومات والملاحظات . 

ب -اداء الشعائر الدينية: للشعائر الدينية دور كبير فى خخلق حالات روحية 
سليمة وتطهير النفس من الافكار السيّئة وباستطاعتها ان تكون من الطرق 
المؤثرة فى العلاج. إن حث المسريض على الالتزام ببعض الشعائر الدينية 
والأدعية والاذكار له قيمة دفاعية, وهو نوع صن الجهد لصيانة الذات؛ ومن 
الأفضل ان تتم الاستفادة من هذه الامكانية بشكل مفيد ومؤثر. 

ج -الحثٌ على الايحاء: مع أن الدعاء يمكن أن يكون له تأثير شبيه ستاثير 
الايحاء. الا ان الايحاء بحد ذاته له فاعليته ايضاً. فيجب دفع المريض الى 


سةط- 


مساءلة نفسه عمًا يخشاف وما هي الامور التي تقلقه؟ ولماذا لم تطهر يده 
بغسلتين؟ ... فمن خلال الايحاء الذاتي أو التلقين من قبل الآخرين قد يكف 
عن حالة الشك والوسوسة. وبالطبع يمكن انتهاج نوع آخخر من الايحاء لزرع 
الأمل فى نفس الشخص لنجعل منه شخصاً اكثر أملاً في الحياة. لقد أظهرت 
الدراسات ان المريض اذا كان له امل بالمستقبل وكان اكثر تفاؤلاً به. فهنالك 
إاحتمال كبير بأمكان معالجته وشفائه. 

أساليب دينية أخرئ: ورد في التراث الاسلامي والروايات الشريفة الشيء 
الكثير عن الوسواس. ويتركز غرضها العام على توجيه الانسان نحو اللهء وهدفية 
الحياة. ومسؤولية الانسان امام اللهء والحساب. والالتفات الى عرّة النفسء» 
والسعى الى تحقيق هذه الفضيلة في ظل تهذيب النفسء والاستفادة من صيدأ 
الامامة ار شاد الانسان الى التشبّه بالقدوات الافضل والأرقع و... الخ. 

تشير بعض الروايات إلى الاستعاذة بالله للتخلص من الوسواسء وهذا ما 
ورد ايضاً في القرآن الكريم. يقول الامام على -عليه السلام: اذا عرضت لك 
وسوسة فاستعذ بالله واذكر الايمان بالله والرسول. لأن المعتقد يقوم على ان ذ كر 
الله يطرد الوسواس عن الانسان: وبمجرّد حصول الغفلة عن ذكره تستأنف 
الوسوسة من جديد. 

واكدت بعض الروايات ايضاً على إن تكرار قول «لا حول ولا قوّة الا بالله» 
يزيل الهم والوسواس عن الانسانء كما إن الاكثار من قول «هو الأول والآخمر 
والظاهر والباطن وهو بكل شىء عليم؛ يمهد الأرضية لتوجيه الانسان نحو الله!. 
وقالوا ايضاً ان الاستغفار فى بعض الحالات يمكّن الانسان من الشغلّب على 


الؤسوات. 


سه# 3و 


وهنالك تأكيدات على ضرورة استعمال المسواك. وغسل الرأس يساوراق 
السدرء والصوم ثلاثة ايام لها تأثيرها فى هذا السجال أيضاً. والطب النفسى 
الحديث يفتقد طبعاً لمثل هذه الامور. الا انها مقيدة ومقبولة بالنسية لمن يؤمن 
بالاسلام وتعاليمه. 


اه 


٠١‏ العلاج الفيؤيائي - الكيهيائي 


عند معالجة المرض تنصب الجهود على توفير الهدوء والسكينة للمريض 
لكي يتمكن من الاعراب عن همومه وليكشف عن النقاط المبهمة في -حياته 
الماضية ويدرك العوامل التى جعلته يعيش فى حالة من الشك والوسوسة. 

ويفهم من هذا ان العوامل الفيزيائية لا تمتلك ذلك التأثير المطلوب 
في العلاج . 

ونحن مضطرون فى بعض الحالات الى استعمال الدواء لايجاد الهدوء 
والاستقرار لدئ المريض بناءً على ما يسمح به الطبيب النفسي. اما العلاج 
الخالى من الأدوية فله مجالانه المحدودة في الاستعمال. 


المعالجة بالُوم: 


لما كان الوسواس ناتجاً عن دوافع من الاضطراب وفقدان الأمن, فان بعض 
حالاته تعالج عن طريق التنوم؛ وهذا الاسلوب غالبا ما ينتهج في معالجة 
الاشخاص الذين يعانون من شذة الاضطراب . ويُعزئ هذا النوع من العلاج الى 


”77 اسم 


ان النوم عامل في تسكين الانسان ويساعد على تخفيف وطأة الكثير من 
الحاللات المستعصية. 


العلاج الكيميائي: 


وفي بعص الحالاات يُستتخدم الدواء لمعالجة الوسواس. ولهذ! الاسلوب 
تأثير فعّال فى معالجة الحالات الشديدة من الاضطراب . فالادوية التى يصغها 
الاطباء النفسانيُون قادرة على كبح الانقعاللات الدماغية وتسكين الضغوط 
النفسية لأن هذه الأدوية تمتاز بخحاصيةالقدرة على التسكين. 

في بعض الحالات تُستخدم الادويةالمضادة للكآبة والتى ليس لها بمفردها 
ايّة قيمة علاجية اذ ينبغي ان يقترن استخدامها بالدقة وان لا يجري تناولها الا مع 
الأدوية المسكمئّة وتحت اشراف طبيب نفساني. قد يعمد المعالج اححمياناً الى 
وصف نوع واحد من الدواء مثل اقراص (لارغاكتيل) لمدّة طويلة قد تصل الى 
السنتينء وكثيراً ما تكون نتائجها ايجابية . وقد يلجأ الطبيب النفسائى احياناً الى 
المعالجة ب(الانسولين) ولكن بشكل لا يؤذي الى احداث ضرر أو نتائج سلبية 
أخترى. كما ويصف الاطباء النفسانيون أيضاً الادوية الممهّدة لازالة الاسباب 
المساعدة لنمو المرض والتي تحول دون استفحاله., الا آنا نمتنع هنا عن الادلاء 
بأي رأي فى هذا الصدد لأنه يدخل ضمن اختصاص وصلاحيات اطباء النفس 
والمحللين النفسانيين. 


المعالجة السربرية 


5 أس 


المريض إلى المستشفى واخضاعه للمعالجة السريرية عندما تتعذر السيطرة 
على المرض في داخل المنزل» او حينما تكثر عوامل استفحال المرضء او 
لغرض ارساء القواعد الاساسية للعلاج. أو حينما تستوفر امكانيات اجراء 
التحليلات والفحوصات الموسّعة. 

وقد يُدخل المريض الى المستشفى بهدف ابعاده عن نطاق البيت وما يكتنفه 
من تناقضاتء ولأجل الحيلولة دون استشراء المرض أو استفحاله. ولغرض 
تهيئة مستلزمات الرعاية والعلاج. يوجد في المصحات النفسية والمستشفيات 
متخصصون مسختلفون كالاطباء النفساتيينَ وعلماء النفس والباحتين 


ألا جتماعيين يقذمون للمرضئن تعليمات خاصة:؛ وسحتى أنه يوسد متخصصون 
فى المجال الترفيهى . 


أن ادخمال المريض الى المستشفى يتم من قبل الاشخاص المتختصصين وفيه 
تقدّم للمريض ايحاءات تطمثته الى أن مرضه لن يدوم طويلا. وانه لو ابدئ 
مزيد! من التعاون فان شفاءه سيكون مبكراً. كما ويلقّن المريض بائّه لا يخشئ 
شيئاً على الاطلاق ولا يخاف من أي شيءء ولا يوجد عنده أي قلق واضطراب 
و... الخ لأن كلل هذه العوامل تساعد في سرعة شفائه. 


الصدمة الكهربائية: 


لاا يستعمل المتخصصون طريقة الصدمة الكهربائية للاشخاص المصابين 
المصحوب بالكآبة» وهى طريقة لها تأثيرها فى تسكين هذه الحالة. وعلى كل 


حال فانّ استعمال هذه الطريقة وكيفيّتها من اخحتصاص الاطباء والاطباء 
النفسانيين. وهم الذين يقومون بها. 


الجراحة النفسية: 


وهو اسلوب نادراً ما يستخدم بالنسبة للاشخاص الذين يعانون من شدّة 
الوسواس. ولا يتبع الا فى الحالات التى لا تجدي معها بقيّة انواع العلاج . وهناك 
تأكيدات على عدم انتهاج هذا الاسلوب حينما نتخذ تصرفات المريض 
وحركاته طابعاً رتيبا وتصبح خالية من المعاني والمحتويات العاطفية . على ان 
البعض يرئ أن اجراء الجراحة التفسية (لوبوتومي») مفيد في معالجةالوسواس 
الى -حد كبير ألا انه لا يؤثر على شخصية المريض. فيما يستوجب إن يكون 
المريض قد أخضع للعلاج سابقاً لمدّة تتراوح بين العام والعامين وان يكون قد 
تناول الأدوية المهدّئة من قبيل الدلارغاكتيل» وغيره من الادوية الأخرى. 
وعلى كل حال فلا ينبغي استخدام شىء من هذه الأدوية والعلاجات الا تحت 
اشراف الطبيب النفساني . ويجب الامتناع عن الاجتهاد الشخصي في استعمالها 
لانها قد تؤدي فى كثير من الحالات الى مضاعفة الحالة بدلا من معالجتهاء اذ 
ينبني تنب المعالجة الذانية . 


عكااد 


١4‏ هبادى». في علاج الو سبوانين 


هئالك مبادىء واصول معينة يجب مراعاتها فى معالجة الوسواس . وريّما لا 
يؤدى مراعاة كل أصل لوحده الى حل عقدة من المشكلة, إلا ان ذلك المبدأ 
والأصل يؤثر .أولاً ‏ بشكل إو آخمر في اتخاذ الموقف الصحيح وثانيا: أنه يعتبر 
على العموم كخطوة نحو شفاء المريض؛ ولهذا تبدو مراعماته أمرأ ضرورياً. 
وسنقوم في ما يلي بدراسة النقاط التالية: - 

١‏ الذوعية: وهذه نقطة مهمة اذ ينبغى توعية الشخص بحالته والموقف 
الذي يتوجب عليه انّخاذه. فعليه أولاً ان يدرك ان وضعه ليس طبيعياء وان 
سلوكه حارج عن الصورة المتعارفة, وثانياً يجب أن يعلم انه اذا كان غرضه من 
هذه الشكوك والغسل المتكرر هو التطهير: فقد تحقق من خلال غسلتين. إن 
وجود مثل هذا الوعى يدفعه الى الاستجابة والتعاون مع المعالبى لأنه اذا 
انعدمت لديه الرغبة بالتعاون فيجب القول قطعاً بانه لن يشفئ من حالته. 

؟ -ايجاد الاستعداك: يجب حث المريض عن طريق الببحث والمناقشة 
والتعاطف وإبداء الملاحظات ليكون على استعداد لتقبل الاساليب العلاجية, 
وذلك لأن الكثير من الاشخاص يرون انفسهم مستغرقين في الوسواس وليس 


لديهم اي استعداد للتخلص من هذه الحالة وكأنهم عند الخروج منها يقعون 
فريسة للهموم والمخاوف. ان تشجيع المريض على قبول الخدمات يعد بحد 
ذاته خطوة مؤثرة قى هذا المجال وتمهيداً لسبيل العلاج . 

٠‏ تقوية الارادة: يبدو من الضروري عند المعالجة تهيئة موجبات تقوية 
إرادة المريض ليكون قادراً على انُخاذ القرار السليم والسعىي نحو تحقيقه. ومن 
سبل تقوية الارادة بلورة اسس حياته على قاعدة من التعقل والتفكير لتجعله 
قادراً على ادارة نفسه وفقاً لنضوج قدرة الاستدلال والمنطق لديه. ثم نطلب اليه 
متابعة الاهداف التكاملية على هذا الطريق . 

4 تعزيز المعذنويات: يجب تعزيز معنويات المريض لكي يتخلص من 
حالة التوئّر والاضطراب والأرق وليجد فى ذاته المنعة الكافية . ومن الواضح انه 
يصبح فى مثل هذه الحالة اكثر اهتماماً بصحّته واستقراره واشد حرصاً على 
التخلص من الحالة التي يعاني منها. 

وعلى هذا! الاساس فمن الضروري إن نخلق لديه الاعتزاز بسالشخصية 
ونشجعه على اتباع سلوك معيّنء وننمّي عنده روح الجرأة. فما إن يأتى على 
انجاز عمل بسرعة ومن غير ترديد حتّى نكيل له التشجيع أو نبارك له نجاحه 
بمجرد ان نراه قد اكتفئ بالأمر الشرعي في الحكم على طهارته. 

ه_القوّة البدنية: لقد اظهرت الدراسات التى أجراها المحققون ان الاشد 
ضعفاً اكثر عرضة للاصابة بالشكوك والوساوس . ويالطيع فان هذا لا يعني ان 
الاشخاص الضعفاء يستحوذ عليهم الوسواس» بل يعني أن اكثر ضحاياه من 
ضعفاء البنية. ومن هذا المنطلق فان العقوية البدنية تقود الى الشقة بالنفس 
وتؤدي إلى تقليل نسبة العناء والألم. كما أن للطعام الطيّب والحلال والقليل 


سمأ 1- 


المقدار الكثير الفائدة تأثيره الكبير على شخصية المريض. 

5 التغلب على عناده: يبدي المصاب بالوسواس عناداً فى بعض الاحيان 
في مقابل العلاج حَتَى يصل المعالج او المحلل النفسى الى جد اليأمن مين 
شفائه . واكثر ما يصدق هذا على الحالات ألتى يبدي فيها المريض رغبته فى 
التسلشن من بلك الحا أذ ]وكال الم الى الدريشن بشفرة» لا شدي تع بل 
لا بد من التشمير عن السواعد وتقديم المساعدة العملية للمريض ليحرر نفسه 
من الشكوك والتردد؛ كأن تقولون له وهو يكثر من تطهير قطعة من القماش: 
يكفي الغسلء فقد طهرت قطعة القماش! الا انه لا يستطيع الكف عن مواصلة 
التطهير . عندها يجب الذهاب الى الحوض. والامساك بالشخص مع استعمال 
اسلوبي الجد والمزاح واخمذه الى الغرفة واقناعه بالكف عن الاكثار من 
الغسل والتطهير. 

_اتباع أساليب الايحاء والنصيحة: إن للنصائم المتواصلة والايحاءات 
المتكررة تأثيرها فى هذا المجال . ولا بد من بذل الجهود لتبصيره بسحالته 
وسلوكه المضطرب حتَّى وان كان مدركاً له. آلا ان النصائح المتكررة تسجعله 
يدرك من غملاله بان حالته غير طبيعته الى الحد الذي لفت اليه انتباه الآخرين . ان 
ابداء النصم للمريض اذا كان في حالة أضطرارية سيكون له دور مهم وبثاء. أما 
الايحاءات المتكررة فهى تقضى على احلامه وتصوراته الخيالية وتدفعه الى 
امتعاذة وشكه والتخلّى عن اوهامه. 

4-خلق الثقة بالنقس: من الطرق المهمّة في معالجة الوسواس هي نخلق 
الثقة بالنفس عند المريض ليشعر أن مأ قأم به هو الصحيحء والعمل على تقوية 
هذه الأرضية لديه. فبالنسبة للاشخاص الذين يخشون من قتل افراد اعزّاء 


اس 


عليهم؛ يجب طمأنتهم الى ان مثل هذا العمل لا يمكن ان يقع ابداً. 

إن تلق الثقة عند المريض تؤدي الى تخليصه من الهواجس الدإخلية التى 
تثير اضطرابه. وتوقر له استقرار البال» كما انها تساهم في تهذيب دوافع حب 
الذات لديه. وإذا كان الشخص نسجولاً فعامل الثقة يساهم في تصحيح هذه 
الخصلة. 

وحدة أيعاد الشخصية: نجد احياناً من بين المصابين بالوسواس من 
يتصف بتعدد الشخصية ووجود الفواصل بين ابعاده الوجودية. قفي مثل هذه 
الحالات يجب الاستعانة بالطبيب التفسي او المحلل النفسي إو طبيب الاعصاب 
لأعادة صياغة شخصيته وتوحيد ابعاده الوجودية وهذا يُعتبر مسن ضرورات 
العلاج . 

يمر الكثير من المرضئ بحالات يتغلب فيها أحد أبعاده الوجودية على بعد 
آخر أو يقف في مواجهته. ولااشك ان مثل هذه الحالة تستدعي المعالجة. 

٠‏ -ققوية الوازع الديني والاخلاقى: ان احد الاساليب في التغلب على 
طواتسن العاقد والونيونة هو كر قمر واعالة جنيع الاوز الي جركتمه وارادقه, 
يتضمن القرآن الكريم آيات عديدة تشير أحداها الى أن دفع الوساوس يتحقق 
من تحلال الالتعجاء ألى الله والاستعاذة به: #قل اعون برب الناس ملك الناس إله 
الناس من شر الوسواس الخمّاس»' ". 

فيما تنص آية أخرى على: 

«#أن الذين اتقوا اذا مسّهم طائف من الشيطان تذكرو1»!", 


(1) سورة إلناأس: 4-1. 


(؟)سورة الاعراف: ١ت‏ 
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١-حالات‏ أخرئ: ويمكن في هذا المضمار التحدّث عن حالات 
أخحرى منها: 

أ-وضع الامكانات والوسائل تحت تصرّف المريض لكي يتغلب على 
مشاعر الضعة والمحقارة. 

ب تمهيد الاجواء لاستذكار الفراحل والمواقف التي نشأ عنها هذا المرض. 

ج -توفير الاسباب والدواعي التي تساعده في التغلّب على انفعالاته. 

د ايجاد الظروف التى لا يشعر فيها باي نوع من الخوف والرهية. 

ه_ ابعاده عن الاجواء التى تسبب له الضغط والتوثر. 

و وأخيراً ازالة المعوّقات الحائلة دون علاجه. والتي تمنع المريض مسن 
استشعاره الراحة والشفاء. 


مصاعب العلاج: 


هنالك مصاعب جمّة تعترض سبيل معالجة هذا المرض وتقف كالسد امام 
كل من المريض والمعالج. ومن جملتها: 

أ-عادة المريض. على مرض الوسواس . 

ب ل عام قدرة المعالج على بلوغ الجذور والظروف التي كونت الأرضصية 
لنشوء هذا المرضص- 

ج-جهل المريض نفسهبالاسبا بٍالموجبة لنشوء هذه الحالة. 

د-رفض المريض للمبادىء والاقتراحات التي تقدم له في سبيل معالجته. 

ه_ارتفاع تكاليف العلاج وهذا ما يؤدي الى إضاعة الوقتء أضف إلى ذلك 
ما تتطلبه الاستشارات الطبية ومصاريف المستشفيات من تكاليف. 
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ودقلّة الكادر المتخصص من علماء النفس والباحثين الاجتماعيين والاطباء 
النفسائيين الذين يساعدون المريضص في هذا المجال. 

ز_طول مدّة العلاج إذ قد تستغرق اعادة المريض الى حالته الطبيعية عدة 
وات أعانا: 

ح -استفحال المرض بالنسبة للاشخاص الذين لم يلتغفت ذووهم الى بروز 
هذه الحالة الا بعد سئوات؛ وحينما يلتفتون الى ذلك تكون الامور قد تجاوزت 
مدأها وقد ألف المريض حالته. وبالطبع فان جهود المعالج تستهدف ازالة هذه 
العوائق واحداً تلو الآخخرء وترمى إلى اعداد المريض لقبول اصول العلاج. 


خصائص الشفاء 0 


قد يحصل اثتاء اجراء العلاج تصور يوحي بتحقق الشفاء من هذا المرضء 
إلا ان هنالك مجموعة من الخخصائص الدالة على هذا الأمر والتي يمكن مسن 
خلال ملاحظتها الاطمئنان على سلامة الشخص الى حد بعيدء وهي كما يلى: 

ليطت راق رسيس لمعن الخررشى فى هذا المتوادتصيدنا اك سد 
وجود أي انفعال لديه وانه قد أصبح في وضع طبيعي. 

؟-السلوك الاجتماعي السليم للمريض بحيث يستأنف علاقاته ونشاطه 
الاجتماعي بشكل طبيعي . 

*-عودته ألى مواولة عتملة وحرفته وبالنحو الذي لا يشعر معه بأي ضيق 
أو سخخط . 
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5 همحاذجز وتوجيهات 
فى همعالجة الوسواس 


أن معالجة الوسواس أمر ضعب تسبياً لاثه يُعتبر من الاتفعالات العصبية 
الشديدة» وقد اظهرت الدراسات ان نسبة »-٠١‏ لمن المرضئ لم يشفوا مطلقاء 
والمؤهلون للشفاء منهم استغرق علاجهم في بعض الحالات مدّة خمسة أعوام. 
وبالطبع إذا احرز أي نجاح بعد هذه المذة فهو ممأ يستوجب الشكير والثئاف 
وعلى كل حال فان معالجة الوسواس تتطلب انتظار نتائج طويلة المدئ حتى 
وان كان مصحوباً باستخدام الاقراص المسكّنة . 

يجب ان لا يتوقع ذوو المريض شغاءه بين ليلة وضحاهاء أذ ينبغي الاقتناع 
بخطوة واحدة كل يوم من مثات الخخطوات الواجب القيام بها فى هذا السبيل 
آتحذين بنظر الاعتبار ان معالجة داء العصاب لا تؤدّي دوماً الى النتائج المنشودة. 
وبالطبع لا تخلو مناهج العلاج الصعبة والمطوّلة من قائدة الاوهي مساهمتها الى 
حد بعيد في تهدثة حالة المريضس . 


ملاحظات فى العلاج 


ذكرنا فى البحث السابق مجموعة من المبادىء لمعالجة الوسواس؛ وتنضيف 
اليها هاهنا ملاحظات أخرئ لو تمّت رعايتها والاهتمام بها لكانت لها فوائد 
قصوئى في هذا السبيلء وهى: 

١-ان‏ معالجة الاضطراب ضرورية من حيث انه أي الاضطراب ‏ يؤدي 
بالشخص المصاب الى الضجر من الحياة: بل ويطبع حياته بالمرارة والألم. 

؟- معالجة الشخصية المضطربة للمريض والتي استشرى ضيها المرض 
فاتّشذت تركيية أخرف: 

+ واخيراً معالجة البناء العصبى للوسواس او نفس الوسواس وهوما 
يصعب القيام به وان جهود جميع المحللين والاطباء النفسيين والباحثين 
الاجتماعيين ترمي الى هذا الغرضء وان انماط العلاج النفسي والطب النفسي 
واحياناً النداوي بالاساليب الطبيعية او الكيميائية الذي يجري على الاشخاص 
وكذا القسم الاعظم من الوقت المختصص والمبالغ المرصودة والبسراميج 
الموضوعة انّما تصبٌ فى هذا الاتجاه. 


محاذير وتوجيهات 

يجب الالتفات في موضع العلاج الى النقاط التالية: 

١-ازالة‏ التناقضات النفسية: يعاني الكثير من المرضئ من التناقضات 
الناتجة عن انوع الحرمان والفقر والتدمايز وضياع العدالة. ومادامت هذه 
التناقضات قائمة في نفس المريض فلن يكون مهيّئاً للشفاء. ففي دائرة العلاج 
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يجب معرفة هذه العوامل وما تتنصف به من المؤشراتء. وعلى المسؤولين 
المبادرة الى ازالتها وتعويضها. وينبغي في هذا المجال الالتفات الى التناقض 
والحرمان الاساسى . 

؟ -ازالة هاجس الشعور بالذئب: يجب ازالة شعور المريض بالذنب 
بالتزامن مع الاجراءات الأحرى التى تتخذ لمعالجته من غير ان يلتفت الشخص 
الى ذلك الأمر. وان طرح موضوع الذنب والشوبة له تأثيرء الفاعل فى هذا 
المسجالء أذ ان الحالة تستدعى افهام المريض بشكل مباشر أو غير مباشر أن الله 
يقبل التوبة فيما اذا ارتكب الانسان زللاً في حياته وندم عليهء حيث بامكانه عند 
ذاك تطهير ذاته وتجديد العهد مع الله . 

*-ابعاد عوامل القلق: أن معالجة انفعالات الشخص وقلقه او بصورة اعم 
معالجة اضطرابه تمثل حجر الأساس في العلاج . فما اكثر الازمات التي تحصل 
للمريض نتيجة لشدّة اضطرابه أو انها تساهم تدريجياً فى إثارة قلقه او مضاعفة 
حالته المرضية. وهنا لا بد من الاهتمام بالعوامل التي تلحق الاضطراب به مع 
ملاحظة ما هى الجوانب الاكثر اثارة لقلقه مع السعى لاجتثاث جذورها ووأدها 
في مهدها. 

+ عدم انتهاج اسلوب التوبيغ: ما دامت الاساليب السلمية لمعالجة 
المرض قائمة: فلا ضرورة لاتباع الطرق الأخرى في هذا الصدد. واسلوب 
التوبيخ واللوم من العوامل التي تهئء الارضية لتفاقم المرض. فالاشخاص 
المصابون بداء عصاب الوسواس حينما يتعرضون للتأنيب والتوبيخ ثم يتغلبون 
عليه يصابون عادة بمرض آخر اسمه الكآبة وهذا بحد ذاته يساهم في استشراء 
الوسوسة عند الشخص. 

ه-رفض اسائيب الضغط والاكراه: تعتبر الاساليب الحديّة في العقوبات 
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والمبالغة في التشدد الذي لا موجب له فى معالجة داء الوسواس. مرفوضة؛ 
وذلك لانه قد ثبت من تحلال الدراسات ان اساليب الاستبداد غير ناجحة بتاتاً 
في الاصلاح. فالمعالجون والاشخاص المحيطون بالمريض يجب أن يتحلّوا 
بالمرونةويُشعروا المريض بالارتياح واللحريّة. ومن الضروري إلزام المحيطين 
به بعدم التضييق عليه وان لا يصعّدوا انقعالاته. وعليهم التمسك بهذه النقطة, 
وهى أن الهدوء والسكينة ضرورية لاشخاص كهؤلاء. 

"-مراقبة لقاءاته: تقضي الضرورة ابعاد الشخص المصاب عن لقاء 
الاشخاص المصابين بنفس الداء حيث يننجم عن التحدّث معهم نوع من التأييد 
لحالةالوسوسة لديه. وحتى من الوجهة العلمية فان المصلحة شقضي بعدم 
ارتباط هذا الشخص باي شخص أخر يعاني نوعاً من الاختلال النفسي. كما 
يجب ايضاً إبعاد الشخص عن التحدّث مع من يتوّجه له باللوم والتوبيخ لأن هذا 
العمل يعيق معالجته ويؤخخر شفاءه. 

تجِدّب التكاليف الصعبة: يجب عدم القاء التكاليف الصعبة والشاقّة 
على الشخص المريض. فهذا التصرف بحد ذاته يمهد الارضية لتنامى 
الاضطراب» والذي ينتج عنه ظهور الوسواسء أو يزيد من شِدّة الحالة عند 
الاشخاص الذين يعانون من عصاب الوسواس اساساً. وينبغي ان يكون هذا 
الجانب موضع اهتمام اكثر بسخصوص الاطفغال. ولا سيما بشأن التكاليف 
المدرسية» فيجب الامتناع عن تكليف الطفل باي عمل او مسؤولية شاقة يتعسّر 
عليه اداؤهاء لأن هذا الوضع يضاعف من قلقه؛ ويزيد من صعوبة علاجه. 

-_السعي دون اتخاذ المرض طابعاً مزمناً: كلما تم تشخيص داء 
الوسواس مبكراً كانت معالجته اسرع واسهلء اما اذا توغل المرض الى اعماق 
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الشخص وصار مزمنئاً فان عملية مكافحته وعلاجه تكون اصعبء حَتّى انه 
يتحول احياناً الى -حالة مستعصية. وعلى هذا فمن الضروري ان يهتم الوالدان 
والمربّون بمراقبة سلوك ابنائهم بين الفينة والأرى. وحينما يلاحظون عليهم 
أيّةَ مؤشرات عن هذه الحالة فيجب عليهم الاسراع الى معالجتهم ما أمكن 
ليحولوا دون استفحال المرض أو تحوله الى وضع مزمن. 

4الاهتمام بمراعاة التعليمات: نلاحظ فى بعض الحالات أن المريض 
يبادر الى العلاج ويراجع الطبيب النفساني حبّى وان كان الأمر صعيا عليه لأننا 
نعرف أن الكثير من المرضئ لا يرغبون بالخضوع للمعالجة. 

وعلى كل حال فانه ‏ بعد مراجعة الطبيب والحصول على التعاليم ونسيخة 
الدواء -لا يبدي رغية في الالتزام بالتعاليم وتناول الدواء. وفي مثل هذه الحالة 
يبدو من الضروري ان يهتم المحيطون به بحثّه على تناول الدواء وعدم تجاهل 
التعليمات الطبية: الا ان اسلوب البحث والنصح يجب أن يجري بصورة هادثة 
بعيدأ عن التشئّج والاثارة. 

٠‏ -المحاذرة من عودة المرضي: طالما يبقئ المسرض مستحوذا على 
الشخص فانه يخلق لديه بمرور الزمن حالة من الاعتياد بحيث تيقئ هنالك 
أمكانية لعودة المرضص حتّى بعد معالجته والشفاء منهء وهذا مأ يستدعى الاهتمام 
بامر المريض في مرحلة العلاج والئقاهة وتوفير الدعم له لكي لا يعأوده المرض 
وتذهب جهود ومساعى المعالجين هدر ولأجل ان لا يدخل ثانية في متطقة 
الخطرء وهذ! من واجب المحيطين بالشخص مما يستدعي امتلاكهم للوعي 
اللازم في هذا الصدد. 
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٠‏ هبادىء الوقاية وق الو دنواس 


أن اسلوب الوقاية انفع واجدئ من اسلوب العلاج في جميع الاحوال. 
اضف الى ان تكاليفه الاقتصادية والاجتماعية أدنئ من تكاليف العلاج بكثير 
فالوقاية تتحقق من خلال الحذر والمراقبة اما العلاج فيستلزم وعلى الدوام 
انفاق المبالغ الى جانب الرعاية والاهتمام؛ فضلاً عن الاضرار الشديدة التي غالباً 
ما تلحق بالمريض وبالمحيطين به. 

ان هذا الكلام بمثابة التحذير للوالدين والمربين بشأن تربية الابناء وبلورة 
اللبنات الاساسية في بناء شخصيتهم لكى لا يقع ابناؤهم ضحية لمثل لمثل هذه 
الأمراشى: 


لغرض الوقاية من الاصابة بداء الوسواس من الضروري الالتزام ببعض 
النصائيح والتوصيات التى نجمل بعضها في ما يلي: 

١-انتهاج‏ اسلوب مناسب ومنهج تربوي متّزن في تربية الاطفال. 

؟- تجنّب الضغوط القاسية والتشبئات الواهية. 
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عدم فرض المطاليب والتكاليف التى يعجز الفرد عن ادائها. 

> -الابتعاد عن الافكار والأماني طويلة الأمد. 

ايعاد الشخص عن التخيّلات الواهية والأوهام الفارغة. 

+ تجئّب حالات البطالة والفراغ لأنها مصدر للكثير من الاضطرابات. 

اجتناب العزلة والانطواء أو التهرب من الحياة الجماعية؛ لأنَّ هذا يثير فى 
النفس انواعاً من الهواجس والقلق. 1 

4 الابتعاد عن مواطن الاضطراب ومواضع اثارة القلق. لأنها تؤدي الى 
القضاء على صفو الحياة واستقرارها. 

4- المشاركة فى الحياة الجماعية المتزنة والسعى نحو تطايق الاقكثار مبع 
المحيأة الاجتماعية . 

٠‏ الامتناع ذاتياً وصنع الآخصرين من الانغماس في الافكار الخميالية 
والتصورات المثالية . 

١‏ الابتعاد عن الظروف التريوية الصعبة التى يتمخض عنها الضيق والقلق. 

5د عنم ع وني درط زرا القع مز رظتو ازيل جرفي دقري لاسي 
وأعمارهم. 

١“‏ . أبداء المحبّة والاحترام للاطفال والعطف عليهم. 

5 -إبعاد الاشخاص عن عوامل الفشل والحرمان. 

8 ايجاد التغييرات في نمط الحياة من خلال تغيير الأوضاع والظروف قي 
المراحل المختلفة والأدوار المتفاوتة. 

5 تعليم اصول الحياة وفروعها بحيث تتكون لديه المعلومات الكافية فى 
هذ! الصدد. 
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في حياة الأشخاص . 

4 الحيلولة دون نشوء الخضوف وأعراضه لأنه مصدر الكثير من 
الانحرافات . 

4. العمل على ان يكون الشخخص سوياً من نحيث الاصرار والعناد وعدم 
الافراط فى الخضب. 

ا ا اه العابثة نظير تكرار الاعداد واحصاء الاحجار والترتيب 
المتواصل للثياب و... الخ. 

١-التقليل‏ من إهمية العاهات والنواقص الجسدية وعدم كشفها والتصريح 
بها امام الشخص . 


التحيلولة دون شعور الشخص بارتكاب ذنوب كبيرة وحنّه على التوبة 
والإنابة فى حالة صدور ذنب منه. 

7 تعويد الطفل على التخلي بالشكل الصحيح وعدم حبس الادرار 
والخروج وعدم ارهابه عند حمّه على التخلي المنتظم . 

الاهتمام بالصحة الجسميةء والاهم منها الصمحة النفسية. 


© تنمية الارادة وتربيتها وتقوية معنوية الاشخاص ويخاصة فى فترة 


الطفولة . 
7 تلمية ألثقة بالنفس وصرأعأة حصرية الفرد واستقلاله. وبما يستتأسب 
واإدراكاته. 


7 إنتهاج الالونن ويل الا وحدّة المزاج . 
4 تحب الظئون والتصورات الاعتباطية وكبح الرغبات وتهذيبها. 
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]1 تمجبا سدالاات الاكراة. أو وضم الشخص في موأقف جرحة لآ يمكنه 
التخلص منهاء او شعوره بشذة الضغرط . 
«“اسرقع درجة القذرة والتحمل 257 الاأشخاص من خلال المراقبة 


والتمرين. 
6 التربية الاخلاقية وتنمية الصفات الاخلاقية النبيلة كالايتار والتضحية 
والتسامح والانسجام 


9 الاهتمام بالبيئة الحياتية التى تسودها القيم المقبولة والمتزنة. 

د خلق روح التفاول عند الشخص بحيث يكون حساسا ازاء سالامعة 
فيعتيرها وسيلة لنموّه ونضجه. 

.عدم السماح بإاحتقار الشخص او الطفل. او ايجاد الاجواء ألتي تشعره 
بفقدان الأمن. او الاكثار من الممنوعات بلا مبرر. 

م7 تنقية جو العائلة من الاتختلافات والصراعات والشجار. 

7 معالجة الخجل ومشاعر الحسد والحقد عند الاطفال والشباب بل عند 
الكبار ايضاً. 

7 الاهتمام بمجوانب النوم والاستراحة الكافية بعيداً عن الانفعال 
والاضطراب . 

+؟-اعطاء شخخصية للفرد بحيث يرئ نفسه غرداً مهمأ وكفوءا. 

9 اشراكه في الحياة الجماعية عن طريق التشاور والمناقشة . 

«؛ .أيجاد الصلات الوثيقة: فالحياء والتكلّف لها مواضعها المناسبة. 
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